c H.7 Health Protection and Promotion Act/Loi sur la protection et la promotion de la santé by Ontario
Ontario: Revised Statutes
1990
c H.7 Health Protection and Promotion Act/Loi
sur la protection et la promotion de la santé
Ontario
© Queen's Printer for Ontario, 1990
Follow this and additional works at: http://digitalcommons.osgoode.yorku.ca/rso
This Statutes is brought to you for free and open access by the Statutes at Osgoode Digital Commons. It has been accepted for inclusion in Ontario:
Revised Statutes by an authorized administrator of Osgoode Digital Commons.
Bibliographic Citation
Health Protection and Promotion Act, RSO 1990, c H.7 / Loi sur la protection et la promotion de la santé, SRO 1990, c H.7
Repository Citation
Ontario (1990) "c H.7 Health Protection and Promotion Act/Loi sur la protection et la promotion de la santé," Ontario: Revised




Health Protection and Promotion Act 
PARTI 
INTERPRETATION 
1.-(1) In this Act, 
" Board" means the Health Protection 
Appeal Board under this Act; ("Commis-
sion") 
"board of health" means a board of health 
established or continued under this Act 
and includes, 
(a) the board of heal~h under the County 
of Oxford Act, 
(b) a board of health under an Act estab-
lishing or continuing a regional munici-
pality, and 
(c) a regional corporation that, under the 
Act establishing or continuing the 
regional corporation, has the powers, 
rights and duties of a local board of 
health or of a board of health; ("con-
seil de santé") 
"Chief Medical Officer of Health" means the 
Chief Medical Officer of Health under this 
Act; ("médecin-hygiéniste en chef') 
" communicable disease" means a disease 
specified as a communicable disease by 
regulation made by the Minister; (" mala-
die transmissible" ) 
" dwelling unit" means real property used or 
designed for use as a home or as a place in 
which one or more persons may sleep; 
("logement") 
" food" means food or drink for human con-
sumption, and includes an ingredient of 
food or drink for human consumption; 
("aliment") 
" food premise" means a premises where 
food or milk is manufactured, processed , 
prepared, stored, handled, displayed, dis-
tributed, transported, sold or offered for 
sale , but does not include a private resi-
dence; ("dépôt d'aliments") 
" guidelines" means guidelines published by 
the Minister under this Act; ("lignes direc-
trices") 
CHAPITRE H.7 
Loi sur la protection et la promotion 
de la santé 
PARTIE 1 
DÉFINITIONS 
1 (1) Les définitions qui suivent s'appli- Définitions 
quent à la présente loi. 
«aliment» Aliment ou boisson destiné à l'ali-
mentation humaine , y compris un ingré-
dient d 'un aliment ou d'une boisson des-
tiné à la même fin. («food») 
«circonscription sanitaire» Territoire où un 
conseil de santé exerce sa compétence en 
vertu d'une loi. ( «health unit») 
«Commission» La Commission d 'appel pour 
la protection de la santé créée en vertu de 
la présente loi. («Board») 
«Conseil de santé» Conseil de santé créé ou 
maintenu en vertu de la présente loi . Sont 
compris: 
a) le conseil de santé créé en vertu de la 
Loi sur le comté d'Oxford, 
b) le conseil de santé créé en vertu d'une 
loi qui constitue ou maintient une 
municipalité régionale, 
c) la municipalité régionale qui, aux ter-
mes de la loi qui la crée ou la main-
tient, possède les pouvoirs, les droits 
et les obligations d'un conseil local de 
santé ou d'un conseil de santé. 
(«board of health») 
«conseil scolaire» Conseil au sens de la Loi 
sur /'éducation. («school board») 
«dépôt d 'aliments» Lieu où du lait ou des ali-
ments sont fabriqué s, traités , préparés , 
entreposés, manipulés, étalés , distribués, 
transportés , vendus ou mis en vente, à 
l'exclusion d'une résidence privée. («food 
premise») 
«école» École privée et école au sens de la 
Loi sur l'éducation. («school») 
«exploitant» En ce qui concerne un dépôt 
d'aliments, la personne qui a la responsabi-
lité et le contrôle d'une activité qui y est 
exercée même si le dépôt est exploité par 
plus d'un exploitant. ( «Operator») 
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" health hazard" means , 
(a) a condition of a premises, 
(b) a substance , thing , plant or animal 
other than man, or 
(c) a solid, liquid, gas or combination of 
any of them, 
that has or that is likely to have an adverse 
effect on the health of any person; ("ris-
que pour la santé") 
" health unit" means an area that, by or 
under any Act, is the area of jurisdiction 
of a board of health; ("circonscription sa-
nitaire") 
" mandatory", in relation to a health program 
or service, me ans a health program or ser-
vice mentioned in section 5; ("obliga-
toire") 
" medical officer of health" means a medical 
officer of health of a board of health; 
(''médecin-hygiéniste'') 
" milk" means milk from cows, goats or 
sheep; ("lait") 
" Minister" means Minister of Health; ("mi-
nistre") 
" Ministry" means Ministry of Health; ("mi-
nistère") 
" municipal member", in relation to a board 
of health , means a person appointed to the 
board of health by the council of a munici-
pality; ("membre municipal") 
" municipality" means the corporation of a 
county , city, town, village, township or 
improvement district or of a district , met-
ropolitan or regional municipality and a 
board, commission or other local authority 
exercising any power in respect of munici-
pal affairs or purposes, including school 
purposes, in an unorganized township or 
unsurveyed territory; ("municipalité") 
"occupier" includes, 
(a) a person who is in physical possession 
of premises, 
(b) a person who has responsibility for 
and control over the condition of 
premises or the activities there carried 
on, or control over persons allowed to 
enter the pre~ises, or 
(c) a person for the time being receiving 
the rent of premises, whether as prin-
cipal or as agent or trustee for another 
person, or who would so receive the 
rent if the premises were let, or who is 
responsible for the payment of munici-
pal taxes , 
although there is more than one occupier 
of the same premises; ("occupant") 
«immeuble d'habitation» Immeuble qui com-
prend un ou plusieurs logements . 
( «residential building») 
«infirmière-hygiéniste» Infirmière-hygiéniste 
d ' un conseil de santé. («public health 
nurse») 
«inspecteur de la santé» Inspecteur de la 
santé d'un conseil de santé . («public health 
inspector») 
«installations sanitaires» Pièces qui compren-
nent une ou plusieurs toilettes et un ou 
plusieurs lavabos . («sanitary facilities») 
«lait» Lait de vache, de chèvre ou de brebis. 
(«milk») 
«lieu» Terres et constructions, ou un seul de 
ces éléments, y compris : 
a) l'eau, 
b) les navires et les bateaux, 
c) les roulottes et les constructions mobi-
les conçues ou utilisées comme rési-
dence, lieu commercial ou abri, 
d) les trains, les voitures de chemin de 
fer, les véhicules et les aéronefs . 
( «premises») 
«lignes directrices» Lignes directrices 
publiées par le ministre en vertu de la 
présente loi. ( «guidelines») 
«logement» Bien immeuble utilisé ou destiné 
à être utilisé comme foyer ou comme 
endroit où une ou plusieurs personnes peu-
vent dormir. ( «dwelling unit») 
«maladie à déclaration obligatoire» Maladie 
classée comme maladie à déclaration obli-
gatoire en vertu d'un règlement pris par le 
ministre. ( «reportable disease») 
«maladie sexuellement transmissible» Mala-
die causée par un agent infectieux et trans-
mise habituellement lors de relations 
sexuelles. ( «sexually transmitted disease») 
«maladie transmissible» Maladie classée 
comme maladie transmissible en vertu d'un 
règlement pris par le ministre. («communi-
cable disease») 




c) maladie à virus Ebola, 
d) gonorrhée, 
e) fièvre hémorragique, 
f) fièvre de Lassa, 
g) lèpre, 
h) maladie à virus de Marburg, 
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" operator", in relation to a food premise, 
means a person who has responsibility for 
and control over an activity there carried 
on, although there is more than one opera-
tor of the same food premise; ("exploi-
tant") 
" physician" means a Jegally qualified medical 
practitioner; ("médecin") 
"premises" means lands and structures, or 
either of them, and includes, 
(a) water, 
(b) ships and vessels, 
(c) trailers and portable structures 
designed or used for residence, busi-
ness or shelter, 
(d) trains, railway cars, vehicles and air-
craft; ("lieu") 
" public health inspector" means a public 
health inspector of a board of health; 
(" inspecteur de la santé") 
" public health nurse" means a public health 
nurse of a board of health; ("infirmière-
hygiéniste") 
" public pool" means a structure, basin, 
chamber or tank containing or intended to 
contain an artificial body of water for 
swimming, water sport, water recreation or 
entertainment, but does not include , 
(a) one that is Jocated on a private resi-
dential property under the control of 
the owner or occupant and that is lim-
ited to use for swimming or bathing by 
the owner or occupant, members of 
their family and their visitors, or 
(b) one that is used solely for commercial 
display and demonstration purposes; 
("piscine publique") 
" regulations" means regulations made under 
this Act; ("règlements") 
" reportable disease" means a disease speci-
fied as a reportable disease by regulation 
made by the Minister; ("maladie à déclara-
tion obligatoire") 
" residential building" means a structure that 
contains one or more dwelling units; ("im-
meuble d'habitation") 
" sanitary facilities" means a room or rooms 
containing one or more toilets and one or 
more washbasins; ("installations sani-
taires") 
" school" means a "private school" and a 
"school" as defined in the Education Act; 
("école") 
" school board" means a board as defined in 
the Education Act; ("conseil scolaire") 
i) peste, 
j) syphilis, 
k) variole , 
1) tuberculose, 
ou une maladie classée comme maladie 
virulente en vertu d'un règlement pris par 
le ministre. («virulent disease») 
«médecin» Médecin dûment qualifié. 
( «physician») 
«médecin-hygiéniste» Médecin-hygiéniste 
d'un conseil de santé. («medical officer of 
health») 
«médecin-hygiéniste en chef» Médecin-
hygiéniste en chef nommé en vertu de la 
présente loi. («Chief Medical Officer of 
Health») 
«membre municipal» En ce qui concerne un 
conseil de santé, la personne nommée 
membre de ce conseil par le conseil muni-
cipal. («municipal member») 
«ministère» Le ministère de la Santé . 
( «Ministry») 
«ministre» Le ministre de la Santé . 
( «Minister») 
«municipalité» Municipalité constituée par un 
comté, une cité, une ville , un village , un 
canton, un district en voie d'organisation 
ou une municipalité de communauté 
urbaine, ou de district ou une municipalité 
régionale. S'entend en outre d'un conseil , 
d'une commission ou d'une administration 
locale qui exerce un pouvoir relatif aux 
activités ou aux fins municipales, y compris 
les fins scolaires, dans un canton non érigé 
en municipalité ou un territoire qui ne fait 
pas l'objet d'un arpentage. ( «munici-
pality») 
«Obligatoire» En ce qui concerne un pro-
gramme ou un service de santé, le pro-
gramme ou le service de santé visé à l'arti-
cle 5. ( «mandatory») 
«occupant» S'entend en outre de l'une des 
personnes suivantes : 
a) la personne qui a la possession physi-
que d'un lieu, 
b) la personne qui a la responsabilité et 
le contrôle de l'état d'un lieu ou des 
activités qui y sont exercées, ou qui est 
responsable des personnes qui y sont 
admises, 
c) la personne qui, à l'époque considé-
rée, reçoit le loyer d'un lieu pour son 
propre compte ou à titre de manda-
taire ou de fiduciaire d'une autre per-
sonne, ou qui recevrait le loyer si le 
lieu était loué, ou qui est responsable 
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"sexually transmitted disease" me ans a dis-
ease caused by an infectious agent usually 
transmitted during sexual contact; ("mala-
die sexuellement transmissible") 
"virulent disease" means, 
(a) Choiera, 
(b) Diphtheria, 
(c) Ebola virus disease, 
(d) Gonorrhoea, 
(e) Hemorrhagic fever, 
(f) Lassa fever, 
(g) Leprosy, 





or a disease specified as a virulent disease 
by regulation made by the Minister. ("ma-
ladie virulente") 
(2) An order under this Act that requires 
the closing of premises is an order, 
(a) to shut the premises so as to prevent 
entrance or access to the premises by 
any person; and 
(b) to suspend the operation of any enter-
prise or activity on or in the premises, 
except by such persons or for such purposes 
as are specified in the order. 1983, c. 10, 
S. J. 
2. The purpose of this Act is to provide 
for the organization and delivery of public 
health programs and services, the prevention 
of the spread of disease and the promotion 
and protection of the health of the people of 
Ontario. 1983, c. 10, s. 2. 
3. This Act binds the Crown. 1983, c. 10, 
S. 3. 
PART II 
HEALTH PROGRAMS AND SERVICES 
4. Every board of health, 
(a) shall superintend, provide or ensure 
the provision of the health programs 
même si le lieu est occupé par plus d'un 
occupant. ( «Occu pier») 
«piscine publique» Construction, bassin, cuve 
ou réservoir contenant ou destiné à conte-
nir une masse artificielle d'eau à des fins 
de natation ou d'activités ou de loisirs nau-
tiques. Est exclue : 
a) la piscine qui se trouve dans une pro-
priété résidentielle privée, qui est pla-
cée sous la responsabilité du proprié-
taire ou de l'occupant, et où seuls le 
propriétaire ou l'occupant, les mem-
bres de sa famille et ses invités peu-
vent nager ou se baigner, 
b) la piscine qui est utilisée uniquement à 
des fins de démonstration et d'étalage 
commercial. («public pool») 
«règlements» Les règlements pris en applica-
tion de la présente loi. («regulations») 
«risque pour la santé» L'un des éléments 
suivants: 
a) l'état d'un lieu, 
b) une substance, une chose, une plante 
ou un animal, à l'exclusion de l'être 
humain, 
c) un solide, un liquide ou un gaz, ou 
une réunion de ceux-ci, 
qui a ou aura vraisemblablement des effets 
nuisibles sur la santé d'une personne. 
( «health hazard») 
(2) L'ordre prévu en vertu de la présente 
loi pour exiger la fermeture d'un lieu 
signifie: 
a) d'une part, la fermeture du lieu afin 
d'empêcher quiconque d'y entrer ou 
d'y avoir accès; 
b) d'autre part, l'interruption de l'exploi-
tation de l'entreprise ou des activités 
qui y sont exercées. 
L'ordre ne s'applique pas aux personnes ou 




2 L'objet de la présente loi est d'assurer Objet 
l'organisation et la prestation de programmes 
et de services de santé, la prévention de la 
propagation de la maladie et la promotion et 
la protection de la santé des habitants de 
l'Ontario. 1983, chap. 10, art. 2. 
3 La présente loi lie la Couronne. 1983, Couronne liée 
chap. 10, art. 3. 
PARTIE II 
PROGRAMMES ET SERVICES DE SANTÉ 
4 Le conseil de santé : Fonctions du 
conseil de 
a) supervise ou prévoit l'offre des pro- santé 
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and services required by this Act and 
the regulations to the persons who 
reside in the health unit served by the 
board; and 
(b) shall perform such other functions as 
are required by or under this or any 
other Act. 1983, c. 10, s. 4. 
5. Every board of health shall superin-
tend, provide or ensure the provision of 
health programs and services in the following 
areas: 
1. Community sanitation, to ensure the 
maintenance of sanitary conditions and 
the prevention or elimination of health 
hazards. 
2. Control of communicable diseases, 
including provision of immunization 
services to children and adults. 
3. Preventive dentistry, including provi-
sion of preventive dental services to 
persons residing in the health unit and 
provision of dental health education, 
oral hygiene and fluoride therapy pro-
grams to school children. 
4. Family health, including, 
1. provision of counselling services, 
ii. establishment of family planning 
services, 
iii. programs to identify pregnant 
women who are in high-risk 
health categories, 
iv. provision of health services to 
infants, pregnant women in high-
risk health categories and the 
elderly, 
v. provision of preschool and school 
health services, 
v1. collection and analysis of epide-
miological data. 
5. Home care services that are insured 
services under the Health /nsurance 
Act, including services to the acutely 
i1l and the chronically ill. 
6. Nutrition, including provision of con-
sulting and educational services and 
identification of nutrition services 
needed by persons residing in the 
health unit served by the board of 
health. 
par la présente loi et les règlements 
aux habitants de la circonscription 
sanitaire qui est de son ressort, ou 
veille à ce qu'ils leur soient offerts; 
b) exerce les autres fonctions que la pré-
sente loi ou une autre loi lui impose. 
1983, chap. 10, art. 4. 
5 Le conseil de santé supervise ou prévoit 
l'offre de programmes et de services de santé 
dans les domaines suivants, ou veille à ce 
qu'ils soient offerts : 
1. Salubrité publique, en vue d'assurer le 
maintien de conditions sanitaires et de 
prévenir ou d'éliminer les risques pour 
la santé. 
2. Lutte contre les maladies transmissi-
bles, y compris l'offre de services d'im-
munisation aux enfants et aux adultes. 
3. Dentisterie préventive, y compris l'of-
fre de services dentaires de prévention 
aux habitants de la circonscription 
sanitaire et l'offre de programmes 
d'enseignement de l'hygiène bucco-
dentaire, de l'hygiène orale et de thé-
rapie par le fluor aux élèves. 
4. Santé de la famille, y compris: 
i. l'offre de services de consulta-
tion, 
11. la création de services de pla-
nisme familial, 
iii. des programmes visant à identi-
fier les femmes enceintes qui 
appartiennent aux catégories de 
santé à risque élevé, 
iv. l'offre de services de santé aux 
enfants, aux femmes enceintes 
qui appartiennent aux catégories 
de santé à risque élevé et aux 
personnes âgées, 
v. l'offre de services de santé aux 
enfants d'âge préscolaire et sco-
laire, 
vi. la collecte et l'analyse de données 
relatives aux épidémies. 
5. Services de soins à domicile qui sont 
des services assurés aux termes de la 
Loi sur l'assurance-santé, y compris les 
services aux personnes atteintes de 
maladie aiguë ou chronique. 
6. Nutrition, y compris l'offre de services 
d'information et de consultation et la 
détermination des services de nutrition 
dont ont besoin les habitants de la cir-
conscription sanitaire qui est du ressort 
du conseil de santé. 
33 
Programmes 
et services de 
santé obliga· 
toires 
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7. Public health education, including edu-
cation in the prevention and control of 
life-style diseases. 
8. Such additional health programs and 
services as are prescribed by the regu-
lations. 1983, c. 10, s. 5. 

















vide such of the health programs and services 
as are prescribed by the regulations for the 
purposes of this section to the pupils attend-
ing schools within the health unit served by 
the board of health. 
(2) Subsection (1) does not apply in 
respect of pupils attending a school unless 
the person or organization that operates the 
school has agreed to the provision of the par-
ticular health program or service to the 
pupils attending the school. 
(3) Subsection (1) applies only in respect 
of the classifications of pupils prescribed by 
the regulations in respect of a health pro-
gram or service. 
( 4) Where a board of health is required by 
this Act or the regulations, on request of a 
person or organization that operates a 
school, to provide or ensure the provision of 
a health program or service, no person or 
organization that operates a school in the 
health unit served by the board of health 
shall provide or ensure the provision of the 
health program or service to a pupil in the 
school without the approval of the medical 
officer of health for the health unit. 
(5) Subsections (1) to (4) shall not be con-
strued to adversely affect any right or privi-
lege respecting separate schools enjoyed by 
separate school boards or their supporters 
under the Constitution Act, 1867 and the 
Education Act. 1983, c. 10, s. 6. 
7.---(1) The Minister may publish guide-
lines for the provision of mandatory health 
programs and services and every board of 
health shall comply with the published guide-
lines. 
(2) Guidelines shall be transmitted to each 
board of health and shall be available for 
public inspection in the Ministry. 
(3) A guideline is not a regulation within 
the meaning of the Regulations Act. 
( 4) ln the event of conflict between a reg-
ulation and a guideline, the regulation pre-
vails. 1983, c. 10, s. 7. 
8. A board of health is not required by 
this Part to provide or ensure the provision 
of a mandatory health program or service 
referred to in this Part except to the extent 
7. Enseignement de l'hygiène publique, y 
compris l'enseignement de la préven-
tion des maladies liées au mode de vie 
et la lutte contre ces maladies. 
8. Programmes et services de santé addi-
tionnels prescrits par les règlements. 
1983, chap. 10, art. 5. 
6 (1) Le conseil de santé fournit les pro-
grammes et les services de santé prescrits par 
les règlements aux fins du présent article aux 
élèves qui fréquentent des écoles situées dans 
la circonscription sanitaire qui est de son res-
sort. 
(2) Le paragraphe (1) ne s'applique pas à 
l'égard des élèves qui fréquentent une école, 
à moins que la personne ou l'organisme qui 
fait fonctionner l'école n'ait accepté l'offre de 




(3) Le paragraphe (1) ne s'applique Champ d'ap-
les plication du qu'aux catégories d'élèves prescrites par par. (I) 
règlements à l'égard d'un programme ou 
d'un service de santé. 
( 4) Si le conseil de santé est tenu par la 
présente loi ou les règlements, à la demande 
de la personne ou de l'organisme qui fait 
fonctionner une école, d'offrir un programme 
ou un service de santé ou de veiller à son 
offre, la personne ou l'organisme qui fait 
fonctionner une école située dans la circons-
cription sanitaire qui est du ressort du conseil 
de santé ne doit pas offrir ce programme ou 
ce service ni veiller à son offre sans l'appro-
bation du médecin-hygiéniste de la circons-
cription sanitaire. 
(5) Les paragraphes (1) à (4) ne s'inter-
prètent pas comme portant atteinte aux 
droits ou aux privilèges relatifs aux écoles 
séparées dont disposent les conseils d'écoles 
séparées ou leurs contribuables aux termes 
de la Loi constitutionnelle de 1867 et de la 
Loi sur l'éducation. 1983, chap. 10, art. 6. 
7 (1) Le ministre peut publier des lignes 
directrices relativement à l'offre de program-
mes et de services de santé obligatoires. Les 
conseils de santé doivent respecter ces lignes 
directrices. 
(2) Les lignes directrices sont transmises 
aux conseils de santé et mises à la disposition 
du public au ministère. 
(3) Une ligne directrice n'est pas un règle-
ment au sens de la Loi sur les règlements. 
(4) En cas d'incompatibilité entre un 
règlement et une ligne directrice, le règle-
ment l'emporte. 1983, chap. 10, art. 7. 
8 Conformément à la présente partie, le 
conseil de santé est seulement tenu d'offrir 
un programme ou un service de santé obliga-
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and under the conditions prescribed by the 
regulations and the guidelines. 1983, c. 10, 
S. 8. 
9. A board of health may provide any 
other health program or service in any area 
in the health unit served by the board of 
health if, 
(a) the board of health is of the opm10n 
that the health program or service is 
necessary or desirable, having regard 
to the needs of persons in the area; 
and 
(b) the councils of the municipalities in 
the area approve of the provision of 
the health program or service. 1983, 
C. 10, S. 9. 
PART III 
COMMUNITY HEALTH PROTECTION 
10.-{l) Every medical officer of health 
shall inspect or cause the inspection of the 
health unit served by him or her for the pur-
pose of preventing, eliminating and decreas-
ing the effects of health hazards in the health 
unit. 
(2) The duty of every medical officer of 
health under subsection (1) includes, but is 
not limited to, the duty to inspect or cause 
the inspection of the following: 
1. Food premises and any food and 
equipment thereon or therein. 
2. Premises used or intended for use as a 
boarding house or Iodging house. 
1983, C. 10, S. 10. 
11.-{l) Where a complaint is made to a 
board of health or a medical officer of health 
that a health hazard related to occupational 
or environmental health exists in the health 
unit served by the board of health or the 
medical officer of health, the medical officer 
of health shall notify the ministry of the Gov-
ernment of Ontario that has primary respon-
sibility in the matter and, in consultation 
with the ministry, the medical officer of 
health shall investigate the complaint to 
determine whether the health hazard exists 
or does not exist. 
(2) The medical officer of health shall 
report the results of the investigation to the 
complainant, but shall not include in the 
report medical information in respect of a 
persan other than the complainant without 
the consent of the persan or, in the case of a 
child, of a parent or other person who has 
lawful custody of the child. 1983, c. 10, s. 11. 
offre, dans la mesure prescrite et sous 
réserve des conditions imposées par les règle-
ments et les lignes directrices . 1983 , chap. 
10, art. 8. 
9 Le conseil de santé peut offrir un autre 
programme ou service de santé dans un terri-
toire de la circonscription sanitaire qui est de 
son ressort si les conditions suivantes sont 
réunies: 
a) il est d'avis que ce programme ou ce 
service est nécessaire ou souhaitable , 
compte tenu des besoins des habitants 
de ce secteur; 
b) les conseils municipaux du territoire 
donnent leur approbation. 1983, chap. 
10, art. 9. 
PARTIE III 
PROTECTION DE LA SANTÉ PUBLIQUE 
10 (1) Le médecin-hygiéniste inspecte ou 
fait inspecter la circonscription sanitaire qui 
est de son ressort en vue d'y prévenir, d'y 
éliminer et d'y réduire les effets des risques 
pour la santé. 
(2) Les devoirs du médecin-hygiéniste aux 
termes du paragraphe (1) comprennent, 
notamment, le devoir d'inspecter ou de faire 
inspecter: 
1. Des dépôts alimentaires et les aliments 
et le matériel qui s'y trouvent. 
2. Un lieu utilisé ou destiné à être utilisé 
comme pension de famille ou meublé. 
1983, chap. 10, art. 10. 
11 (1) Si une plainte est adressée à un 
conseil de santé ou à un médecin-hygiéniste 
relativement à la présence, dans la circons-
cription sanitaire qui est de son ressort , d'un 
risque pour la santé lié à l'hygiène du travail 
ou du milieu , le médecin-hygiéniste en 
informe le ministère du gouvernement de 
l'Ontario qui est le principal responsable en 
la matière et, en consultation avec le minis-
tère, le médecin-hygiéniste fait enquête, en 
vue d'établir le bien-fondé de la plainte. 
(2) Le médecin-hygiéniste communique les 
résultats de son enquête au plaignant. Toute-
fois, il ne doit pas inclure des renseignements 
médicaux relatifs à une personne qui n'est 
pas Je plaignant sans le consentement de 
cette personne ou, s'il s'agit d 'un enfant , sans 
le consentement du père ou de la mère de 
l'enfant ou de la personne qui en a la garde 
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12.-{1) Every medical officer of health 
shall keep himself or herself informed in 
respect of matters related to occupational 
and environmental health. 
(2) The Ministry of the Environment, the 
Ministry of Health, the Ministry of Labour 
or a municipality shall provide to a medical 
officer of health such information in respect 
of any matter related to occupational or envi-
ronmental health as is requested by the med-
ical officer of health, is in the possession of 
the ministry or municipality and the ministry 
or municipality is not prohibited by law from 
disclosing. 1983, c. 10, s. 12. 
13.-{1) A medical officer of health or a 
public health inspector, in the circumstances 
mentioned in subsection (2), by a written 
order may require a person to take or to 
refrain from taking any action that is speci-
fied in the order in respect of a health haz-
ard. 
(2) A medical officer of health or a public 
health inspector may make an order under 
this section where he or she is of the opinion, 
upon reasonable and probable grounds, 
(a) that a health hazard exists in the 
health unit served by him or her; and 
(b) that the requirements specified in the 
order are necessary in order to 
decrease the effect of or to eliminate 
the health hazard. 
(3) In an order under this section, a medi-
cal officer of health or a public health inspec-
tor may specify the time or times when or 
the period or periods of time within which 
the person to whom the order is directed 
must comply with the order. 
(4) An order under this section may 
include, but is not limited to , 
(a) requiring the vacating of premises; 
(b) requiring the owner or occupier of 
premises to close the premises or a 
specific part of the premises; 
(c) requiring the placarding of premises to 
give notice of an order requiring the 
closing of the premises; 
( d) requiring the doing of work specified 
in the order in, on or about premises 
specified in the order; 
(e) requiring the removal of anything that 
the order states is a health hazard 
from the premises or the environs of 
the premises specified in the order; 
(f) requiring the cleaning or disinfecting, 
or both, of the premises or the thing 
specified in the order; 
12 (1) Le médecin-hygiéniste se t ient au ~~~~~~~ 
courant des divers aspects de l'hygiène du 
travail et du milieu. 
(2) Le ministère de l'Environnement, le 
ministère de la Santé, le ministère du Travail 
ou une municipalité fournissent au médecin-
hygiéniste, à sa demande, les renseignements 
relatifs à des aspects de l'hygiène du travail 
ou du milieu qui sont en leur possession et 
qu'ils peuvent divulguer sans enfreindre la 
loi. 1983, chap. 10, art. 12. 
13 (1) Dans les cas prec1ses au paragra-
phe (2), le médecin-hygiéniste ou l'inspecteur 
de la santé peut, au moyen d'un ordre écrit, 
exiger d'une personne qu'elle prenne ou 
s'abstienne de prendre les mesures précisées 
dans l'ordre relativement à un risque pour la 
santé. 
(2) Le médecin-hygiéniste ou l'inspecteur 
de la santé peut donner un ordre s'il croit, en 
se fondant sur des motifs raisonnables et 
probables: 
a) qu'un risque pour la santé existe dans 
la circonscription sanitaire qui est de 
son ressort; 
b) que les exigences précisées dans l'or-
dre s'imposent en vue d'éliminer le ris-
que pour la santé ou d'en réduire les 
effets. 
(3) Dans son ordre, le médecin-hygiéniste 
ou l'inspecteur de la santé peut préciser les 
délais impartis à la personne pour respecter 
l'ordre ou les dates où elle doit le respecter. 
(4) L'ordre peut prévoir notamment: 
a) l'évacuation du lieu; 
b) la fermeture, par le propriétaire ou 
l'occupant, de l'ensemble du lieu ou 
d'une partie déterminée; 
c) l'affichage dans le lieu d'un avis relatif 
à l'ordre de fermeture; 
d) l'exécution des travaux qui y sont 
spécifiés dans ou sur le lieu qui y est 
précisé ou près de celui-ci; 
e) l'enlèvement, du lieu qui y est précisé 
ou près de celui-ci, de toute chose qui 
est considérée, dans l'ordre, comme 
présentant un risque pour la santé; 
f) le nettoyage et la désinfection, ou une 
seule de ces mesures , de la chose ou 
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(g) requiring the destruction of the matter 
or thing specified in the order; 
(h) prohibiting or regulating the manufac-
turing, processing, preparation, stor-
age, handling, display, transportation, 
sale, offering for sale or distribution of 
any food or thing; 
(i) prohibiting or regulating the use of 
any premises or thing. 
(5) An order under this section may be 
di~ected to a person, 
(a) who owns or is the occupier of any 
premises but where an order is 
directed to the occupier, the person 
making the order shall deliver or cause 
the delivery of a copy of the order to 
the owner of the premises; 
(b) who owns or is in charge of any sub-
stance, thing, plant or animal or any 
solid, liquid, gas or combination of 
any of them; or 
(c) who is engaged in or administers an 
enterprise or activity, 
in the health unit served by the medical offi-
cer of health or the public health inspector. 
(6) An order under this section is not 
effective unless the reasons for the order are 
set out in the order. 
(7) Where the delay necessary to put an 
order under this section in writing will or is 
likely to increase substantially the hazard to 
the health of any person, the medical officer 
of health or the public health inspector may 
make the order orally and subsection (6) 
does not apply to the order. 
(8) lt is sufficient in an order under this 
section to direct the order to a person or per-
sons described in the order, and an order 
under this section is not invalid by reason 
only of the fact that a person to whom the 
order is directed is not named in the order. 
1983, C. 10, S. 13. 
14.-{1) A medical officer of health, in 
the circumstances specified in subsection (2), 
may give directions in accordance with sub-
section (3) to the persons whose services are 
engaged by or to agents of the board of 
health of the health unit served by the medi-
cal officer of health. 
(2) A medical officer of health may give 
directions in accordance with subsection (3) 
where the medical officer of health is of the 
opm1on, upon reasonable and probable 
grounds, that a health hazard exists in the 
g) la destruction de la matière ou la 
chose qui y est précisée; 
h) l'interdiction ou la réglementation de 
la fabrication, du traitement, de la 
préparation, de l'entreposage, de la 
manutention, de l'étalage, du trans-
port, de la vente, de la mise en vente 
ou de la distribution d'un aliment ou 
d'une chose; 
i) l'interdiction ou la réglementation de 
l'utilisation d'un lieu ou d'une chose. 
(5) L'ordre peut être donné à quiconque, Destinataire 
selon le cas : de l'ordre 
a) est le propriétaire ou l'occupant d'un 
lieu; toutefois, si l'ordre est adressé à 
l'occupant, la personne qui le donne 
doit en remettre ou en faire remettre 
une copie au propriétaire; 
b) est le propriétaire ou a la responsabi-
1 ité d'une substance, d'une chose, 
d'une plante ou d'un animal, ou d'un 
solide, d'un liquide ou d'un gaz, ou 
d'une réunion de ceux-ci; 
c) administre une entreprise ou une acti-
vité où y participe, 
dans la circonscription sanitaire qui est du 
ressort du médecin-hygiéniste ou de l'inspec-
teur de la santé. 
(6) L'ordre n'est pas valide s'il n'est pas Ordre motivé 
motivé. 
(7) Si le délai nécessaire pour mettre l'or-
dre par écrit augmentera ou augmentera vrai-
semblablement dans une mesure considérable 
le risque pour la santé d'une personne, le 
médecin-hygiéniste ou l'inspecteur de la 
santé peut donner l'ordre verbalement, 
auquel cas le paragraphe (6) ne s'applique 
pas. 
(8) Est valable l'ordre donné aux person-
nes qui y sont indiquées. Il n'est pas nul du 
seul fait que la personne à qui il est adressé 
n'y est pas nommée. 1983, chap. 10, art. 13. 
14 (1) Dans les cas prec1ses au paragra-
phe (2), le médecin-hygiéniste peut donner 
des directives conformes au paragraphe (3) 
aux personnes dont les services sont retenus 
par le conseil de santé de la circonscription 
sanitaire qui est de son ressort ou aux agents 
de ce conseil. 
(2) Le médecin-hygiéniste peut donner des 
directives conformes au paragraphe (3) s'il 
croit, en se fondant sur des motifs raisonna-
bles et probables, qu'un risque pour la santé 
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health unit and the persan to whom an order 
is or would be directed under section 13, 
(a) has refused to or is not complying with 
the order; 
(b) is not likely to comply with the order 
promptly; 
(c) cannot be readily identified or located 
and as a result the order would not be 
carried out promptly; or 
(d) requests the assistance of the medical 
officer of health in eliminating or 
decreasing the effect of the health haz-
ard. 
(3) Under this section, a medical officer of 
health may direct the persans whose services 
are engaged by or the agents of the board of 
health of the health unit served by the medi-
cal officer of health to take such action as is 
specified in the directions in respect of elimi-
nating or decreasing the health hazard. 
( 4) Directions un der this section may 
include, but are not limited to, 
(a) authorizing and requiring the placard-
ing of premises specified in the direc-
tions to give notice of the existence of 
a health hazard or of an order made 
under this Act, or both; 
(b) requiring the doing of work specified 
in the directions in , on or about any 
premises; 
(c) requiring the removal of anything that 
the directions state is a health hazard 
from premises or the environs of 
premises specified in the directions; 
(d) requiring the detention of any matter 
or thing removed from any premises 
or the environs of any premises; 
(e) requiring the cleaning or disinfecting, 
or both, of any premises or thing spec-
ified in the directions; 
(f) requiring the destruction of any thing 
specified in the directions. 1983, c. 10, 
S. 14. 
15.-(1) The expenses incurred by a 
board of health in respect of a health hazard 
in, on or of any premises may be recovered 
from the owner or the occupier, or both, of 
the premises, with costs, by the board of 
health by action in a court of competent 
j urisdiction. 
(2) In the alternative, where costs and 
expenses of a board of health that may be 
recovered from the owner or occupier of 
premises are not paid within sixty days after 
la personne à qui un ordre est ou serait 
donné en vertu de l'article 13 : 
a) a refusé d'obtempérer ou n'obtempère 
pas à l'ordre; 
b) n'obtempérera vraisemblablement pas 
promptement à l'ordre; 
c) ne peut pas être facilement identifiée 
ou trouvée et que, par conséquent, 
l'ordre ne serait pas promptement exé-
cuté; 
d) lui demande de l'aider à éliminer le 
risque pour la santé ou à en réduire les 
effets. 
(3) Aux termes du présent article, le 
médecin-hygiéniste peut ordonner aux per-
sonnes dont les services sont retenus par le 
conseil de santé de la circonscription sani-
taire de son ressort ou aux agents de ce con-
seil de prendre les mesures qu'il précise dans 
ses directives relativement à l'élimination ou 
la réduction des risques pour la santé. 
(4) Dans ses directives, le médecin-hygié-
niste peut prévoir notamment : 
a) l'autorisation et l'obligation de poser 
des affiches relatives à l'existence d'un 
risque pour la santé et d'un ordre 
donné aux termes de la présente loi, 
ou de l'un seul d'entre eux, dans le 
lieu qui y est précisé; 
b) l'exécution des travaux qui y sont 
précisés dans ou sur un lieu ou près 
d'un lieu; 
c) l'enlèvement, du lieu qui y est précisé 
ou près de celui-ci, de toute chose qui 
est considérée, dans les directives, 
comme présentant un risque pour la 
santé; 
d) la garde de la matière ou chose qui est 
enlevée du lieu ou près du lieu; 
e) le nettoyage et la désinfection, ou une 
seule de ces mesures, de la chose ou 
du lieu qui y est précisé; 
f) la destruction de la chose qui y est 
précisée. 1983, chap. 10, art. 14. 
15 (1) Le conseil de santé peut, au 
moyen d'une action intentée devant un tribu-
nal compétent, recouvrer du propriétaire et 
de l'occupant du lieu, ou d'un seul d'entre 
eux, les frais engagés relativement au risque 
pour la santé qui ·existe dans ou sur le lieu, 
ainsi que les dépens. 
(2) Si aucune action en justice n'est intro-
duite et que les frais et les dépens qui peu-
vent être recouvrés ne sont pas payés dans 
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a demand to the owner or occupier for pay-
ment, the secretary of the board of health 
may transmit to the clerk of the municipality 
in which the premises are situated a state-
ment setting out, 
(a) the amount of the costs and expenses; 
(b) the name of the owner of the prem-
ises; and 
(c) the location of the premises. 
(3) Upon receipt of the statement, the 
clerk of the municipality shall enter the 
amount in the collector's roll and the amount 
shall be collected in the same manner as 
municipal real property taxes and the amount 
collected shall be paid over to the board of 
health. 
( 4) Where an amount recovered by a 
board of health after a demand or under sub-
section (1) from an occupier of premises is, 
between the occupier and the owner of the 
premises, the responsibility of the owner, the 
occupier is entitled to recover the amount 
from the owner or to deduct the amount 
from any other amount due from the occu-
pier to the owner. 
(5) Where an amount recovered by a 
board of health after a demand or under sub-
section (1) or (3) from an owner of premises 
is, between the owner and the occupier, the 
responsibility of the occupier, the owner is 
entitled to recover the amount from the 
occupier or to add the amount to any other 
amount due from the occupier to the owner. 
1983, C. 10, S. 15. 
16.-(1) Every persan who operates a 
food premise shall maintain and operate the 
food premise in accordance with the regula-
tions. 
(2) Every persan who intends to com-
mence to operate a food premise shall give 
notice of the person's intention to the medi-
cal officer of health of the health unit in 
which the food premise will be located. 
(3) Every persan employed on or in a 
food premise shall comply with the standards 
and requirements prescribed by the regula-
tions for such persans. 
(4) Every persan who operates a food 
premise shall furnish the medical officer of 
health of the health unit in which the food 
premise is Iocated with such information as 
the medical officer of health requests in 
respect of the manufacturing, processing, 
preparation, storage, handling, display, trans-
portation, sale or offering for sale of any 
food on or in the food premise and the distri-
bution of food from the food premise. 
(5) Every persan who operates a food 
premise shall keep such records in respect of 
paiement faite au propriétaire ou à l'occu-
pant, le secrétaire du conseil de santé peut 
transmettre au secrétaire de la municipalité 
où se trouve le lieu une déclaration précisant 
ce qui suit: 
a) le montant des frais et des dépens; 
b) le nom du propriétaire du lieu; 
c) l'emplacement du lieu. 
(3) À la réception de la déclaration, le Perception 
secrétaire de la municipalité inscrit le mon-
tant au rôle du percepteur. Ce montant est 
perçu de la même façon que les impôts fon-
ciers municipaux et est versé au conseil de 
santé. 
(4) Si le montant que le conseil de santé 
recouvre de l'occupant du lieu à la suite 
d'une demande ou aux termes du paragraphe 
(1) est, en ce qui concerne l'occupant et le 
propriétaire du lieu, la responsabilité du pro-
priétaire, l'occupant a le droit de recouvrer 
ce montant du propriétaire ou de le déduire 
de toute somme qu'il lui doit. 
(5) Si le montant que le conseil de santé 
recouvre du propriétaire du lieu à la suite 
d'une demande ou aux termes du paragraphe 
(1) ou (3) est, en ce qui concerne le proprié-
taire et l'occupant du lieu, la responsabilité 
de l'occupant, le propriétaire a le droit de 
recouvrer ce montant de l'occupant ou de 
l'ajouter à toute somme que l'occupant lui 





Dépôt 16 (1) L'exploitant d'un dépôt d'aliments d'aliments 
le maintient et l'exploite conformément aux 
règlements. 
(2) Quiconque se propose de commencer 
à exploiter un dépôt d'aliments en informe le 
médecin-hygiéniste de la circonscription sani-
taire où se trouvera le dépôt. 
Avis 
d'intention 
(3) Quiconque travaille dans un dépôt Employés 
d'aliments respecte les normes et les exigen-
ces que les règlements fixent à son égard. 
(4) Quiconque exploite un dépôt d'ali-
ments fournit au médecin-hygiéniste de la 
circonscription sanitaire où se trouve le dépôt 
les renseignements que le médecin-hygiéniste 
demande relativement à la fabrication, au 
traitement, à la préparation, à l'entreposage, 
à la manutention, à l'étalage, au transport, à 
la vente ou à la mise en vente d'un aliment 
au dépôt d'aliments et à la distribution d'un 
aliment à partir du dépôt. 
(5) Quiconque exploite un dépôt d'ali-
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the manufacturing , processing, preparation, 
storage, handling, display, transportation and 
sale, or offering for sale of food on or in the 
food premise and the distribution of food 
from the food premise as are prescribed by 
the regulations, and shall keep the records in 
such form, with such detail and for such 
length of time as are prescribed by the regu-
lations. 1983, c. 10, s. 16. 
17. No person shall sell or offer for sale 
any food that is unfit for human consumption 
by reason of disease, adulteration, impurity 
or other cause. 1983, c. 10, s. 17. 
18.-(1) No person shall sell, offer for 
sale, deliver or distribute milk or cream that 
has not been pasteurized or sterilized in a 
plant that is licensed under the Milk Act or 
in a plant outside Ontario that meets the 
standards for plants licensed under the Milk 
Act. 
(2) No person shall sell, offer for sale, 
deliver or distribute a milk product processed 
or derived from milk that has not been pas-
teurized or sterilized in a plant that is 
licensed under the Milk Act or in a plant out-
side Ontario that meets the standards for 
plants licensed under the Milk Act. 
(3) Subsection (1) does not apply in 
respect of milk or cream that is sold, offered 
for sale, delivered or distributed to a plant 
licensed under the Milk Act. 
(4) In subsection (2), "milk product" 
means a product processed or derived in 
whole or mainly from milk. 1983, c. 10, 
S. 18. 
19.--{1) A medical officer of health or a 
public health inspector who is of the opinion, 
upon reasonable and probable grounds, that 
a condition of any substance, thing, plant or 
animal other than man is a health hazard 
may seize or cause the seizure of the sub-
stance, thing, plant or animal. 
(2) The medical officer of health or public 
health inspector shall detain the substance, 
thing, plant or animal pending such examina-
tion or investigation as is necessary in his or 
her opinion or as is requested by the owner 
or person from whom the substance, thing, 
plant or animal was seized, to determine the 
existence of the health hazard. 
(3) Where the examination or investiga-
tion indicates that a health hazard is not 
précisent relativement à la fabrication, au 
traitement, à la préparation, à l'entreposage, 
à la manutention, à l'étalage, au transport et 
à la vente ou à la mise en vente d'un aliment 
au dépôt d'aliments et à la distribution d'un 
aliment à partir du dépôt. Les règlements 
précisent la forme des dossiers, les détails qui 
doivent y être consignés et le temps qu'ils 
doivent être conservés. 1983, chap. 10, art. 
16. 
17 Nul ne doit vendre ni mettre en vente 
un aliment impropre à l'alimentation 
humaine pour cause notamment de maladie, 
de falsification ou d'impureté. 1983, chap. 
10, art. 17. 
18 (1) Nul ne doit vendre, mettre en 
vente, livrer ou distribuer du lait ou de la 
crème qui n'ont pas été pasteurisés ou stérili-
sés dans une usine faisant l'objet d'un permis 
aux termes de la Loi sur le lait ou dans une 
usine située à l'extérieur de l'Ontario qui 
satisfait aux normes fixées pour les usines fai-
sant l'objet d'un permis aux termes de la loi 
susmentionnée. 
(2) Nul ne doit vendre, mettre en vente, 
livrer ou distribuer un produit du lait prove-
nant de lait qui n'a pas été pasteurisé ou sté-
rilisé dans une usine faisant l'objet d'un per-
mis aux termes de la Loi sur le lait ou dans 
une usine située à l'extérieur de l'Ontario qui 
satisfait aux normes fixées pour les usines fai-
sant l'objet d'un permis aux termes de la loi 
susmentionnée. 
(3) Le paragraphe (1) ne s'applique pas à 
de la crème ou à du lait qui est vendu, mis 
en vente, livré ou distribué à une usine fai-
sant l'objet d'un permis aux termes de la Loi 
sur le lait. 
(4) Dans le paragraphe (2), le terme 
«produit du lait» s'entend d'un produit 
entièrement ou principalement dérivé du lait 
ou obtenu par transformation du lait. 1983, 
chap. 10, art. 18. 
19 (1) Le médecin-hygiéniste ou l'inspec-
teur de la santé qui est d'avis, en se fondant 
sur des motifs raisonnables et probables, que 
l'état d'une substance, d'une chose, d'une 
plante ou d'un animal qui n'est pas un être 
humain constitue un risque pour la santé 
peut saisir ou faire saisir la substance, la 
chose, la plante ou l'animal. 
(2) Le médecin-hygiéniste ou l'inspecteur 
de la santé garde la substance, la chose, la 
plante ou l'animal pendant l'examen ou l'en-
quête qui s'impose selon lui ou qui est 
demandé par le saisi ou par le propriétaire de 
ce qui a été saisi pour établir l'existence d'un 











(3) Si l'examen ou l'enquête révèle qu'au- Inexistence du risque 
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present , the medical officer of health or pub-
lic health inspector shall release the sub-
stance, thing, plant or animal to the owner or 
persan from whom it was seized. 
(4) Where the examination or investiga-
tion indicates that a health hazard is present, 
the medical officer of health or public health 
inspector shall destroy or dispose of the sub-
stance, thing, plant or animal or take such 
other action as will eliminate or decrease the 
health hazard. 
(5) Where food is seized under this section 
and the medical officer of health or public 
health inspector is of the opinion, upon rea-
sonable and probable grounds, that the con-
dition of the food is a health hazard, subsec-
tions (2) and (3) do not apply and he or she 
may destroy or dispose of the food or cause 
it to be destroyed or disposed of without fur-
ther examination or investigation. 1983, 
C. 10, S. 19. 
20. Every persan who owns a residential 
building shall provide , 
(a) potable water; and 
(b) sanitary facilities or a privy, 
for the residents of the residential building. 
1983, C. 10, S. 20. 
PART IV 
COMMUNICABLE DISEASES 
21.-(1) In this Part, 
"institution" me ans, 
(a) "charitable institution" within the 
meaning of the Charitable Institutions 
Act, ("établissement de bienfaisance") 
(b) premises approved under subsection 9 
(1) of Part I (Flexible Services) of the 
Child and Family Services Act, 
(c) "children's residence" within the 
meaning of Part IX (Licensing) of the 
Child and Family Services Act, 
( d) "da y nursery" within the meaning of 
the Day Nurseries Act, ("garderie") 
(e) "facility" within the meaning of the 
Developmental Services Act, ("éta-
blissement") 
(f) "approved home" and "home for 
retarded persans" within the meaning 
of the Homes for Retarded Persons 
Act, ("foyer agréé", "foyer pour défi-
cients mentaux") 
(g) "home for special care" within the 
meaning of the Homes for Special 
Care Act, ("foyer de soins spéciaux") 
cin-hygiéniste ou l'inspecteur de la santé rend 
la substance, la chose, la plante ou l'animal à 
son propriétaire ou au saisi. 
(4) Si l'examen ou l'enquête révèle qu'un 
risque pour la santé existe, le médecin-
hygiéniste ou l'inspecteur de la santé détruit 
ou élimine la substance, la chose , la plante 
ou l'animal ou prend les mesures nécessaires 
pour l'éliminer ou en réduire les effets. 
(5) Si un aliment est saisi et que le méde-
cin-hygiéniste ou l'inspecteur de la santé est 
d'avis , en se fondant sur des motifs raisonna-
bles et probables, que l'état de l'aliment 
constitue un risque pour la santé, les para-
graphes (2) et (3) ne s'appliquent pas, et il 
peut détruire ou éliminer ou faire détruire ou 
éliminer l'aliment sans autre examen ou 





20 Le propriétaire d'un immeuble d'habi- ~~~~;~~:~n 
tation fournit aux habitants de l'immeuble : 
a) de l'eau potable; 
b) des installations sanitaires ou des cabi-




21 (1) Les définitions qui suivent s'appli- Définitions 
quent à la présente partie . 
«Chef d'établissement» Personne qui a la res-
ponsabilité directe et effective d'un établis-
sement. ( «superintendent») 
«établissement» Les établissements suivants : 
a) «établissement de bienfaisance» au 
sens de la Loi sur les établissements de 
bienfaisance, («charitable institution») 
b) local agréé en vertu du paragraphe 
9 (1) de la partie 1 (Services adapta-
bles) de la Loi sur les services à l'en-
fance et à la fa mille, 
c) «foyer pour enfants» au sens de la par-
tie IX (Permis) de la Loi sur les servi-
ces à l'enfance et à la famille , 
d) «garderie» au sens de la Loi sur les 
garderies, («day nursery») 
e) «établissement» au sens de la Loi sur 
les services aux personnes atteintes 
d'un handicap de développement, 
( «facility») 
f) «foyer agréé» et «foyer pour déficients 
mentaux» au sens de la Loi sur les 
foyers pour déficients mentaux, 
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(h) "home" within the meaning of the 
Homes for the Aged and Rest Homes 
Act, ("foyer") 
(i) "psychiatrie facility" within the mean-
ing of the Mental Health Act, ("éta-
blissement psychiatrique") 
(j) "approved home" and "institution" 
within the meaning of the Mental Hos-
pitals Act, ("foyer agréé", "établisse-
ment") 
(k) "correctional institution" within the 
meaning of the Ministry of Correc-
tional Services Act, ("établissement 
correctionnel") 
(!) "detention facility" within the mean-
ing of section 205 of the Municipal 
Act, ("installation de détention") 
(m) "nursing home" within the meaning of 
the Nursing Homes Act, ("maison de 
soins infirmiers") 
(n) "private hospital" within the meaning 
of the Private Hospitals Act, ("hôpital 
privé") 
( o) place or facility designated as a place 
of secure custody under section 24.1 of 
the Young Offenders Act (Canada), 
and includes any other place of a similar 
nature; ("établissement") 
" superintendent" means the persan who has 
for the time being the direct and actual 
superintendence and charge of an institu-
tion. ("chef d'établissement") 1983, c. 10, 
S. 21 (1); 1984, C. 55, S. 227 (1, 2). 
(2) In this Part, "administrator", "hospi-
tal", "out-patient" and "patient" have the 
same meanings as in the Public Hospitals 
Act. 1983, c. 10, s. 21 (2). 
22.-(1) A medical officer of health, in 
the circumstances mentioned in subsection 
(2), by a written order may require a persan 
to take or to refrain from taking any action 
that is specified in the order in respect of a 
communicable disease. 
(2) A medical officer of health may make 
an order under this section where he or she 
is of the opinion, upon reasonable and prob-
able grounds, 
(a) that a communicable disease exists or 
may exist or that there is an immedi-
ate risk of an outbreak of a communi-
cable disease in the health unit served 
by the medical officer of health; 
(b) that the communicable disease 
presents a risk to the health of persans 
in the health unit served by the medi-
cal officer of health; and 
g) «foyer de soins spéciaux» au sens de la 
Loi sur les foyers de soins spéciaux, 
(«home for special care») 
h) «foyer» au sens de la Loi sur les foyers 
pour personnes âgées et les maisons de 
repos, («home») 
i) «établissement psychiatrique» au sens 
de la Loi sur la santé mentale, 
(«psychiatrie facility») 
j) «foyer agréé» et «établissement» au 
sens de la Loi sur les hôpitaux 
psychiatriques, ( «approved home», 
«institution») 
k) «établissement correctionnel» au sens 
de la Loi sur le ministère des Services 
correctionnels, ( «correctional institu-
tion») 
1) «installation de détention» au sens de 
l'article 205 de la Loi sur les 
municipalités, ( «detention facility») 
m) «maison de soins infirmiers» au sens 
de la Loi sur les maisons de soins 
infirmiers, ( «nursing home») 
n) «hôpital privé» au sens de la Loi sur 
les hôpitaux privés, («priva te hospi-
tal») 
o) lieu ou établissement désigné comme 
lieu de garde en milieu fermé en vertu 
de l'article 24.1 de la Loi sur les jeunes 
contrevenants (Canada), 
et tout établissement analogue. («institu-
tion») 1983, chap. 10, par. 21 (1); 1984, 
chap. 55, par. 227 (1) et (2). 
(2) Dans la présente partie, «directeur 
général», «hôpital», «malade externe» et 
«malade» s'entendent au sens de la Loi sur 
les hôpitaux publics. 1983, chap. 10, par. 
21 (2). 
22 (1) Dans les cas précisés au paragra-
phe (2), le médecin-hygiéniste peut, au 
moyen d'un ordre écrit, exiger d'une per-
sonne qu'elle prenne ou s'abstienne de pren-
dre les mesures qui y sont précisées à l'égard 
d'une maladie transmissible. 
Idem 
Ordre relatif 
à une maladie 
transmissible 
(2) Le médecin-hygiéniste peut donner un ~r~~u:i 
ordre si, en se fondant sur des motifs raison- être donn~ 
nables et probables, il croit ce qui suit : 
a) une maladie transmissible existe ou 
peut exister ou elle risque de se décla-
rer immédiatement dans la circonscrip-
tion sanitaire qui est de son ressort; 
b) la maladie transmissible menace la 
santé des habitants de la circonscrip-
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(c) that the requirements specified in the 
order are necessary in order to 
decrease or eliminate the risk to health 
presented by the communicable dis-
ease. 
(3) In an order under this section, a medi-
cal officer of health may specify the time or 
times when or the period or periods of time 
within which the person to whom the order is 
directed must comply with the order. 
( 4) An order under this section may 
include, but is not limited to, 
(a) requiring the owner or occupier of 
premises to close the premises or a 
specific part of the premises; 
(b) requiring the placarding of premises to 
give notice of an order requiring the 
closing of the premises; 
(c) requiring any person that the order 
states has or may have a communica-
ble disease or is or may be infected 
with an agent of a communicable dis-
ease to isolate himself or herself and 
remain in isolation from other persans; 
(d) requiring the cleaning or disinfecting, 
or both, of the premises or the thing 
specified in the order; 
( e) requiring the destruction of the matter 
or thing specified in the order; 
(f) requiring the person to whom the 
order is directed to submit to an exam-
ination by a physician and to deliver to 
the medical officer of health a report 
by the physician as to whether or not 
the person has a communicable disease 
or is or is not infected with an agent of 
a communicable disease; 
(g) requiring the person to whom the 
order is directed in respect of a com-
municable disease that is a virulent 
disease to place himself or herself 
forthwith under the care and treatment 
of a physician; 
(h) requiring the person to whom the 
order is directed to conduct himself or 
herself in such a manner as not to 
expose another person to infection. 
(5) An order under this section may be 
directed to a person, 
(a) who resides or is present; 
(b) who owns or is the occupier of any 
premises; 
(c) who owns or is in charge of any thing; 
or 
c) les exigences mentionnées dans l'ordre 
s'imposent pour réduire ou éliminer le 
risque pour la santé que présente la 
maladie transmissible. 
(3) Dans son ordre, le médecin-hygiéniste 
peut préciser le ou les délais impartis à la 
personne pour obtempérer à lordre ou la ou 
les dates où elle doit le faire. 
(4) L'ordre peut prévoir notamment: 
a) la fermeture, par le propriétaire ou 
l'occupant, de l'ensemble du lieu ou 
d'une partie déterminée; 
b) l'affichage dans le lieu d'un avis relatif 
à l'ordre de fermeture; 
c) l'obligation pour la personne qui, 
selon l'ordre, est atteinte ou peut être 
atteinte d'une maladie transmissible ou 
est ou peut être contaminée par 
l'agent d'une maladie transmissible , de 
s'isoler et de rester isolée; 
d) le nettoyage et la désinfection, ou une 
seule de ces mesures, de la chose ou 
du lieu qui y est précisé; 
e) la destruction de la matière ou de la 
chose qui y est précisée; 
f) l'obligation pour la personne qui le 
reçoit de subir un examen médical et 
de remettre au médecin-hygiéniste un 
rapport du médecin qui précise si elle 
est atteinte ou non d'une maladie 
transmissible ou est ou non contami-
née par l'agent d'une maladie trans-
missible; 
g) l'obligation pour la personne qui le 
reçoit à l'égard d'une maladie trans-
missible qui est une maladie virale de 
se confier immédiatement aux soins 
d'un médecin et de recevoir un traite-
ment; 
h) l'obligation pour la personne qui le 
reçoit de se comporter de façon à ne 






(5) L'ordre peut être donné à quiconque , Destinataire 
selon le cas : de l'ordre 
a) est résident ou est présent; 
b) est le propriétaire ou l'occupant d'un 
lieu; 
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(d) who is engaged in or administers an 
enterprise or activity , 
in the health unit served by the medical offi-
cer of health. 
(6) In an order under this section, a medi-
cal officer of health, 
(a) may specify that a report will not be 
accepted as complying with the order 
unless it is a report by a physician 
specified or approved by the medical 
officer of health; 
(b) may specify the period of time within 
which the report mentioned in this 
subsection must be delivered to the 
medical officer of health. 
(7) An order under this section is not 
effective unless the reasons for the order are 
set out in the order. 1983, c. 10, s. 22. 
23. Where an order by a medical officer 
of health in respect of a communicable dis-
ease is directed to a persan under sixteen 
years of age and is served upon the parent of 
the persan or upon any other persan who has 
the responsibilities of a parent in relation to 
the persan under sixteen years of age, the 
parent or other persan shall ensure that the 
order is complied with. 1983, c. 10, s. 23. 
24.--{l) A medical officer of health, in 
the circumstances specified in subsection (2), 
may give directions in accordance with sub-
section (3) to the persans whose services are 
engaged by or to agents of the board of 
health of the health unit served by the medi-
cal officer of health. 
(2) A medical officer of health may give 
directions in accordance with subsection (3) 
where the medical officer of health is of the 
opinion, upon reasonable and probable 
grounds, that a communicable disease exists 
in the health unit and the persan to whom an 
order is or would be directed under section 
22, 
(a) has refused to or is not complying with 
the order; 
(b) is not likely to comply with the order 
promptly; 
(c) cannot be readily identified or located 
and as a result the order would not be 
carried out promptly; or 
( d) requests the assistance of the medical 
officer of health in eliminating or 
decreasing the risk to health presented 
by the communicable disease. 
(3) Under this section , a medical officer of 
health may direct the persans whose services 
are engaged by or who are the agents of the 
board of health of the health unit served by 
d) administre une entreprise ou une acti-
vité ou y participe, 
dans la circonscription sanitaire qui est du 
ressort du médecin-hygiéniste. 





a) peut préciser qu'un rapport ne sera 
pas accepté comme conforme à l'ordre 
s'il n'est pas dressé par le médecin que 
le médecin-hygiéniste a désigné ou 
approuvé; 
b) peut préciser le délai imparti pour 
présenter le rapport du médecin. 
l'ordre 
(7) L'ordre n'est pas valide s'il n'est pas Ordre motivé 
motivé. 1983, chap. 10, art. 22. 
23 Si l'ordre que le médecin-hygiéniste 
donne à l'égard d'une maladie transmissible 
s'adresse à une personne âgée de moins de 
seize ans et est signifié au père ou à la mère 
de l'enfant ou à la personne qui assume les 
responsabilités du père ou de la mère de l'en-
fant, le père, la mère ou cette personne veille 
à ce qu'il soit obtempéré à l'ordre. 1983, 
chap. 10, art. 23. 
24 (1) Dans les cas précisés au paragra-
phe (2), le médecin-hygiéniste peut donner 
des directives conformes au paragraphe (3) 
aux personnes dont les services sont retenus 
par le conseil de santé de la circonscription 
sanitaire qui est de son ressort ou aux agents 
de ce conseil. 
(2) Le médecin-hygiéniste peut donner des 
directives conformes au paragraphe (3) s'il 
croit, en se fondant sur des motifs raisonna-
bles et probables, qu'une maladie transmissi-
ble existe dans la circonscription sanitaire et 
que la personne à qui un ordre est ou serait 
adressé en vertu de l'article 22 : 
a) a refusé d'obtempérer ou n'obtempère 
pas à l'ordre; 
b) n'obtempérera vraisemblablement pas 
promptement à l'ordre; 
c) ne peut pas être facilement identifiée 
ou trouvée et que, par conséquent, 
l'ordre ne serait pas promptement 
exécuté; 
d) lui demande de l'aider à éliminer ou à 
réduire le risque pour la santé que 
présente la maladie transmissible. 
(3) Aux termes du présent article, le 
médecin-hygiéniste peut ordonner aux per-
sonnes dont les services sont retenus par le 
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the medical officer of health to take such 
action as is specified in the directions in 
respect of eliminating or decreasing the risk 
to health presented by the communicable dis-
ease. 
( 4) Directions un der this section may 
include, but are not limited to, 
(a) authorizing and requiring the placard-
ing of premises specified in the direc-
tions to give notice of the existence of 
a communicable disease or of an order 
made under this Act, or both; 
(b) requiring the cleaning or disinfecting, 
or both, of any thing or any premises 
specified in the directions; 
(c) requiring the destruction of any thing 
specified in the directions. 
(5) The expenses incurred by a board of 
health in carrying out directions given by a 
medical officer of health in respect of a com-
municable disease may be recovered with 
costs by the board of health from the person 
to whom an order is or would be directed 
under section 22 in respect of the communi-
cable disease by action in a court of compe-
tent jurisdiction. 1983, c. 10, s. 24. 
25. A physician or a person registered 
under Part II, IV, V or VI of the Health Dis-
ciplines Act to practise a health discipline or 
a person registered as a drugless practitioner 
under the Drugless Practitioners Act who, 
while providing professional services to a 
person who is not a patient in or an out-pa-
tient of a hospital, forms the opinion that the 
person has or may have a reportable disease 
shall, as soon as possible after forming the 
opinion, report thereon to the medical officer 
of health of the health unit in which the pro-
fessional services are provided. 1983, c. 10, 
S. 25 . 
26. A physician who, while providing 
professional services to a person, forms the 
opinion that the person is or may be infected 
with an agent of a communicable disease 
shall, as soon as possible after forming the 
opinion, report thereon to the medical officer 
of health of the health unit in which the pro-
fessional services are provided. 1983, c. 10, 
S. 26. 
27.-(1) The administrator of a hospital 
shall report to the medical officer of health 
of the health unit in which the hospital is 
located if an entry in the records of the hos-
pital in respect of a patient in or an out-pa-
tient of the hospital states that the patient or 
out-patient has or may have a reportable dis-
ease or is or may be infected with an agent 
of a communicable disease. 
taire de son ressort ou aux agents du conseil 
de prendre les mesures qu'il précise dans ses 
directives relativement à l'élimination ou à la 
réduction du risque pour la santé que pré-
sente la maladie transmissible. 
(4) Dans ses directives, le médecin-hygié-
niste peut prévoir notamment : 
a) l'autorisation et l'obligation de poser 
des affiches relatives à l'existence 
d'une maladie transmissible et d'un 
ordre donné en vertu de la présente 
loi, ou de l'un seul d'entre eux, dans le 
lieu qui y est précisé; 
b) le nettoyage et la désinfection, ou une 
seule de ces mesures, de la chose ou 
du lieu qui y est précisé; 
c) la destruction de la chose qui y est 
précisée. 
(5) Le conseil de santé peut , au moyen 
d'une action intentée devant un tribunal 
compétent, recouvrer, de la personne à qui 
un ordre est ou serait donné en vertu de l'ar-
ticle 22 relativement à une maladie transmis-
sible, les frais engagés pour donner suite aux 
directives du médecin-hygiéniste relativement 
à la maladie transmissible, ainsi que les 
dépens. 1983, chap. 10, art. 24. 
25 Le médecin ou la personne inscrite en 
vertu de la partie II, IV, V ou VI de la Loi 
sur les sciences de la santé en vue d'exercer 
une profession dans les sciences de la santé 
ou la personne inscrite en qualité de prati-
cien ne prescrivant pas de médicaments en 
vertu de la Loi sur les praticiens ne prescri-
vant pas de médicaments qui , lorsqu'il fournit 
des services professionnels à une personne 
qui n'est pas un malade hospitalisé ou un 
malade externe d'un hôpital, se rend compte 
que cette personne est ou peut être atteinte 
d'une maladie à déclaration obligatoire, le 
signale le plus tôt possible au médecin-
hygiéniste de la circonscription sanitaire où il 
fournit ses services. 1983, chap. 10, art. 25. 
26 Le médecin qui , lorsqu'il fournit des 
services professionnels à une personne, se 
rend compte que cette personne est ou peut 
être contaminée par l'agent d'une maladie 
transmissible, le signale le plus tôt possible 
au médecin-hygiéniste de la circonscription 
sanitaire où il fournit ses services. 1983, 
chap. 10, art. 26. 
27 (1) Si une inscription dans les dossiers 
d'un hôpital à l'égard d'un malade hospitalisé 
ou d'un malade externe précise que cette 
personne est ou peut être atteinte d'une 
maladie à déclaration obligatoire ou est ou 
peut être contaminée par l'agent d'une mala-
die transmissible, le directeur général de 
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(2) The superintendent of an institution 
shall report to the medical officer of health 
of the health unit in which the institution is 
located if an entry in the records of the insti-
tution in respect of a persan lodged in the 
institution states that the persan has or may 
have a reportable disease or is or may be 
infected with an agent of a communicable 
disease. 
(3) The administrator or the superinten-
dent shall report to the medical officer of 
health as soon as possible after the entry is 
made in the records of the hospital or institu-
tion , as the case may be. 1983, c. 10, s. 27. 
28. The principal of a school who is of 
the opinion that a pupil in the school has or 
may have a communicable disease shall, as 
soon as possible after forming the opinion, 
report thereon to the medical officer of 
health of the health unit in which the school 
is located. 1983, c. 10, s. 28. 
29.-(1) The operator of a laboratory 
shall report to the medical officer of health 
of the health unit in which the laboratory is 
located each case of a positive laboratory 
finding in respect of a reportable disease, as 
soon as possible after the making of the find-
ing. 
(2) A report under this section shall state 
the laboratory findings and shall be made 
within the time prescribed by the regulations. 
(3) ln this section " laboratory" has the 
same meaning as in section 5 of the Labora-
tory and Specimen Collection Centre Licens-
ing Act. 1983, c. 10, s. 29. 
30. A physician who signs a medical cer-
tificate of death in the form prescribed by the 
regulations under the Vital Statistics Act 
where the cause of death was a reportable 
disease or a reportable disease was a contrib-
uting cause of death shall, as soon as possible 
after signing the certificate, report thereon to 
the medical officer of health of the health 
unit in which the death occurred. 1983, c. 10, 
S. 30. 
31.-(1) Every medical officer of health 
shall report to the Ministry in respect of 
reportable diseases and in respect of deaths 
from such diseases that occur in the health 
unit served by the medical officer of health. 
1983, C. 10, S. 31. 
(2) Every medical officer of health shall 
report to the Ministry within seven days after 
receiving a report concerning a reportable 
event under section 38 that occurs in the 
la circonscription sanita ire o ù se trouve 
l'hôpital. 
(2) Si une inscription dans les dossiers 
d'un établissement à l'égard d'une personne 
qui est logée dans cet établissement précise 
que cette personne est ou peut être atteinte 
d'une maladie à déclaration obligatoire ou 
est ou peut être contaminée par l'agent d'une 
maladie transmissible , le chef de l'établisse-
ment le signale au médecin-hygiéniste de la 
circonscription sanitaire où se trouve l'éta-
blissement. 
(3) Le directeur général ou le chef d'éta-
blissement, selon le cas, communique avec le 
médecin-hygiéniste le plus tôt possible après 
que l'inscription est faite. 1983, chap. 10, art. 
27. 
28 Le directeur d'une école qui est d'avis 
qu'un élève est ou peut être atteint d 'une 
maladie transmissible le signale le plus tôt 
possible au médecin-hygiéniste de la circons-
cription sanitaire où se trouve l'école. 1983, 
chap. 10, art. 28. 
29 (1) L'exploitant d'un laboratoire 
signale le plus tôt possible au médecin-
hygiéniste de la circonscription sanitaire où 
se trouve le laboratoire chaque test de labo-
ratoire positif effectué à l'égard d'une mala-
die à déclaration obligatoire. 
(2) Le rapport dressé en vertu du présent 
article précise les résultats du test et est pré-



















(3) Dans le présent article, le terme Définirion 
«laboratoire» s'entend au sens de l'article 5 
de la Loi autorisant des laboratoires médicaux 
et des centres de prélèvement. 1983, chap. 10, 
art. 29. 
30 Si une maladie à déclaration obliga-
toire est la cause d'un décès ou en est une 
cause accessoire , le médecin qui signe le cer-
tificat de décès rédigé selon la formule pres-
crite par les règlements pris en application de 
la Loi sur les statistiques de l'état civil doit, 
après avoir signé le certificat, le signaler le 
plus tôt possible au médecin-hygiéniste de la 
circonscription sanitaire où est survenu le 
décès. 1983, chap. 10, art. 30. 
31 (1) Le médecin-hygiéniste fait un rap-
port au ministère sur les maladies à déclara-
tion obligatoire qui surviennent dans la cir-
conscription sanitaire qui est de son ressort 
et sur les décès qui en résultent. 1983 , chap. 
10, art. 31. 
(2) Le médecin-hygiéniste fait un rapport 
au ministère dans les sept jours qui suivent 
celui où il reçoit un rapport concernant un 
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health unit served by the medical officer of 
health. 1987, c. 18, s. 1. 
32.-{1) A medical officer of health may 
transmit to another medical officer of health 
or to the proper public health official in 
another jurisdiction any information in 
respect of a person in relation to whom a 
report in respect of a reportable disease has 
been made under this Act. 
(2) Where the persan in respect of whom 
a report is made under this Part to a medical 
officer of health does not reside in the health 
unit served by the medical officer of health, 
the medical officer of health shall transmit 
the report to the medical officer of health 
serving the health unit in which the person 
resides. 1983, c. 10, s. 32. 
33. Every physician, public health nurse 
or. other health care professional persan 
attending at the birth of a child shall ensure 
that the requirements prescribed by the regu-
Jations in respect of communicable diseases 
of the eyes of the new-born child are com-
plied with. 1983, C. 10, S. 33. 
34.-{l) Every physician shall report to 
the medical officer of health the name and 
residence address of any persan who is under 
the care and treatment of the physician in 
respect of a communicable disease and who 
refuses or neglects to continue the treatment 
in a manner and to a degree satisfactory to 
the physician. 
(2) A report under subsection (1) shall be 
made to the medical officer of health serving 
the health unit in which the physician pro-
vided the care and treatment. 
(3) Where the persan does not reside in 
the health unit served by the medical officer 
of health mentioned in subsection (2), the 
medical officer of health shall transmit the 
report to the medical officer of health serving 
the health unit in which the persan resides. 
(4) A physician who makes a report under 
subsection (1) shall report to the medical 
officer of health at such times as are pre-
scribed by the regulations any additional 
information prescribed by the regulations. 
1983, C. 10, S. 34. 
35.-{l) Upon application by a medical 
officer of health, a judge of the Ontario 
Court (Provincial Division), in the circum-
stances specified in subsection (2), may make 
an order in the terms specified in subsection 
(3). 1983, c. 10, s. 35 (1 ), revised. 
(2) An order may be made under subsec-
tion (3) where a persan has failed to comply 
with an order by a medical officer of health 
in respect of a communicable disease that is a 
virulent disease, 
mes de l'article 38 qui survient dans la cir-
conscription sanitaire qui est de son ressort. 
1987, chap. 18, art. 1. 
32 (1) Un médecin-hygiéniste peut trans-
mettre à un autre médecin-hygiéniste ou à un 
fonctionnaire de la santé publique compétent 
d'un autre territoire des renseignements sur 
une personne visée par un rapport relatif à 
une maladie à déclaration obligatoire dressé 
en vertu de la présente loi. 
(2) Si la personne visée par un rapport 
présenté au médecin-hygiéniste ne réside pas 
dans la circonscription sanitaire qui est du 
ressort de ce médecin, celui-ci transmet le 
rapport au médecin-hygiéniste de la circons-
cription sanitaire où réside la personne. 1983, 
chap. 10, art. 32. 
33 Le médecin, l'infirmière-hygiéniste ou 
l'autre professionnel de la santé présent à la 
naissanct= d'un enfant veille à ce que les exi-
gences imposées par les règlements relative-
ment aux maladies transmissibles des yeux 
des nouveau-nés soient respectées. 1983, 
chap. 10, art. 33. 
34 (1) Le médecin communique au 
médecin-hygiéniste le nom et l'adresse per-
sonnelle de la personne atteinte d'une mala-
die transmissible qu'il soigne et traite et qui 
refuse ou néglige de suivre le traitement de 
la façon et dans la mesure qu'il juge accepta-
ble. 
(2) Le médecin fait le rapport visé au 
paragraphe (1) au médecin-hygiéniste de la 
circonscription sanitaire où il a soigné et 
traité la personne. 
(3) Si la personne ne réside pas dans la 
circonscription sanitaire qui est du ressort du 
médecin-hygiéniste mentionné au paragraphe 
(2), le médecin-hygiéniste transmet le rap-
port au médecin-hygiéniste de la circonscrip-
tion sanitaire où réside la personne . 
(4) Le médecin qui fait le rapport visé au 
paragraphe (1) communique au médecin-
hygiéniste, aux dates fixées par les règle-
ments, les renseignements additionnels pres-
crits par les règlements. 1983, chap. 10, art. 
34. 
35 (1) Dans les cas précisés au paragra-
phe (2), un juge de la Cour de !'Ontario 
(Division provinciale) peut, à la requête du 
médecin-hygiéniste, rendre une ordonnance 
conforme à ce que précise le paragraphe (3). 
1983, chap. 10, par. 35 (1), révisé. 
(2) Une ordonnance peut être rendue en 
vertu du paragraphe (3) si une personne 
n'obtempère pas à un ordre d'un médecin-
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(a) that the person isolate himself or her-
self and remain in isolation from other 
persons; 
(b) that the person submit to an examina-
tion by a physician; 
( c) that the person place himself or herse If 
under the care and treatment o(a phy-
sician; or 
(d) that the person conduct himself or her-
self in such a manner as not to expose 
another person to infection. 1983, 
C. 10, S. 35 (2). 
(3) In an order under this section, the 
judge may order that the person who has 
failed to comply with the order of the medi-
cal officer of health, 
(a) be taken into custody and be admitted 
to and detained in a hospital named in 
the order; 
(b) be examined by a physician to ascer-
tain whether or not the person is 
infected with an agent of a virulent 
disease; and 
(c) if found on examination to be infected 
with an agent of a virulent disease, be 
treated for the disease. 
(4) The judge shall not name a hospital in 
an order under this section unless the court is 
satisfied that the hospital is able to provide 
detention, care and treatment for the person 
who is the subject of the order. 1983, c. 10, 
s. 35 (3, 4), revised. 
(5) An order under this section is author-
ity for any person, 
(a) to locate and apprehend the person 
who is the subject of the order; and 
(b) to deliver the person who is the sub-
ject of the order to the hospital named 
in the order. 
(6) An order under this section may be 
directed to a police force that has jurisdiction 
in the area where the person who is the sub-
ject of the order may be located, and the 
police force shall do ail things reasonably 
able to be done to locate, apprehend and 
deliver the person in accordance with the 
or der. 
(7) An order under this section is author-
ity to detain the person who is the subject of 
the order in the hospital named in the order 
and to care for and examine the person and 
to treat the person for the virulent disease in 
accordance with generally accepted medical 
practice for a period of not more than four 
months from and including the day that the 
order was issued. 
ble qui est une maladie virulente , qui exige 
que la personne, selon le cas: 
a) s'isole et reste isolée; 
b) subisse un examen médical; 
c) se confie aux soins d'un médecin et 
reçoive un traitement; 
d) se comporte de façon à ne pas exposer 
une autre personne à la contamina-
tion. 1983, chap. 10, par. 35 (2). 
(3) Dans son ordonnance, le 1'uge peut Contenu de 
l'ordonnance 
ordonner que la personne qui n'a pas obtem-
péré à l'ordre du médecin-hygiéniste : 
a) soit mise sous garde, admise et déte-
nue à l'hôpital précisé dans l'ordon-
nance; 
b) soit examinée par un médecin afin 
d'établir si elle est ou non contaminée 
par l'agent d'une maladie virulente; 
c) soit traitée si un examen révèle qu'elle 
est contaminée par l'agent d'une mala-
die virale. 
(4) Le juge ne doit pas préciser d'hôpital 
dans son ordonnance à moins d'être con-
vaincu que l'hôpital peut détenir, soigner et 
traiter la personne visée par l'ordonnance. 




(5) L'ordonnance autorise quiconque à Autorisation 
d'arrêter la prendre les mesures suivantes : personne 
a) trouver et arrêter la personne visée 
par l'ordonnance; 
b) amener cette personne à l'hôpital pré-
cisé dans l'ordonnance. 
(6) L'ordonnance peut être adressée à la Police 
police qui est compétente dans le territoire 
où la personne peut être trouvée. La police • 
fait tout ce qui est raisonnablement néces-
saire pour trouver, arrêter et amener la per-
sonne conformément à l'ordonnance. 
(7) L'9rdonnance autorise à détenir la per-
sonne à l'hôpital qui y est précisé, à l'exami-
ner, à la soigner et à la traiter contre la 
maladie virulente, conformément aux prati-
ques médicales généralement reconnues, pen-
dant au plus quatre mois à partir du jour où 
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(8) The person authorized by the by-laws 
of the hospital shall designate a physician to 
have responsibility for the treatment of the 
person named in the order or, where the by-
laws do not provide the authorization, the 
administrator of the hospital or a person del-
egated by the administrator shall designate a 
physician to have responsibility for the per-
son named in the order. 
(9) The physician responsible for treating 
the person in the hospital shall report in 
respect of the treatment and the condition of 
the person to the medical officer of health 
serving the health unit in which the hospital 
is located. 
(10) The physician shall report in the man-
ner, at the times and with the information 
specified by the medical officer of health and 
the medical officer of health may specify the 
manner and times of reporting and the infor-
mation that shall be reported. 1983, c. 10, 
S. 35 (5-10). 
(11) Where, upon motion by the medical 
officer of health serving the health unit in 
which the hospital is located, a judge of the 
court is satisfied, 
(a) that the person continues to be 
infected with an agent of a virulent 
disease; and 
(b) that the discharge of the person from 
the hospital would present a significant 
risk to the health of the public, 
the judge by order may extend the period of 
detention and treatment for not more than 
four months, and upon further motions by 
the medical officer of health the judge may 
extend the period of detention and treatment 
for further periods each of which shall not be 
for more than four months. 1983, c. 10, 
s. 35 (11), revised. 
(12) A person detained in accordance with 
an order under this section shall be released 
from detention and discharged from the hos-
pital upon the certificate of the medical offi-
cer of health serving the health unit in which 
the hospital is located. 
(13) The medical officer of health shall 
inform himself or herself as to the treatment 
and condition of the person and shall issue 
his or her certificate authorizing the release 
and discharge of the person as soon as the 
medical officer of health is of the opinion 
that the person is no longer infected with an 
agent of the virulent disease or that the 
release and discharge of the person will not 
present a significant risk to the health of 
members of the public. 1983, c. 10, s. 35 (12, 
13). 
(14) An application mentioned in subsec-
tion (1) or a motion mentioned in subsection 
(8) La personne autorisée par le règlement 
administratif de l'hôpital confie à un médecin 
la responsabilité de traiter la personne nom-
mée dans l'ordonnance. Si le règlement 
administratif ne prévoit pas une telle autori-
sation, le directeur général de l'hôpital ou la 
personne qu'il délègue se charge de désigner 
un médecin. 
(9) Le médecin chargé de traiter la per-
sonne à l'hôpital fait un rapport au médecin-
hygiéniste de la circonscription sanitaire où 
se trouve l'hôpital au sujet du traitement et 
de l'état de santé de la personne. 
(10) Le médecin-hygiéniste peut stipuler 
de quelle façon et à quelle date le rapport 
doit être présenté et préciser la nature des 
renseignements à y inclure. Le médecin doit 
respecter ces directives. 1983, chap. 10, par. 





(11) Si, à la motion du médecin-hygiéniste Ordonnances 
additionnelles de la circonscription sanitaire où se trouve 
l'hôpital, un juge du tribunal est convaincu: 
a) d'une part, que la personne est encore 
contaminée par l'agent d'une maladie 
virulente; 
b) d'autre part, que la mise en congé de 
la personne de l'hôpital compromet-
trait grandement la santé du public, 
le juge peut , au moyen d'une ordonnance, 
prolonger la période de détention ,et de trai-
tement d'au plus quatre mois. A la suite 
d'autres motions du médecin-hygiéniste, le 
juge peut accorder d'autres prolongations qui 
ne doivent pas dépasser quatre mois cha-
cune. 1983, chap. 10, par. 35 (11), révisé. 
(12) La personne détenue conformément à 
une ordonnance rendue en vertu du présent 
article est libérée et mise en congé de l'hôpi-
tal à la délivrance du certificat du médecin-
hygiéniste de la circonscription sanitaire où 
se trouve l'hôpital. 
(13) Le médecin-hygiéniste se renseigne 
sur le traitement ordonné et l'état de santé 
de la personne et délivre un certificat autori-
sant sa libération et sa mise en congé dès 
qu'il est d'avis que la personne n'est plus 
contaminée par l'agent d'une maladie viru-
lente ou que sa libération et sa mise en congé 
ne compromettront pas grandement la santé 








(14) La requête prévue au paragraphe (1) Audition de la requête 
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(11) shall be heard in private , but , if the per-
son in respect of whom the application or 
motion is made requests otherwise by a 
notice filed with the clerk of the court before 
the day of the hearing, the judge shall con-
duct the hearing in public except where, 
(a) matters involving public security may 
be disclosed; or 
(b) the possible disclosure of intimate 
financial or persona! matters out-
weighs the desirability of holding the 
hearing in public. 
(15) An application under this section 
applies to stay a proceeding before or an 
appeal from a decision or order of the Board 
in respect of the same matter until the appli-
cation is disposed of by the judge of the 
Ontario Court (Provincial Division) and 
where the judge makes an order under this 
section, no person shall commence or con-
tinue a proceeding before or an appeal from 
a decision or order of the Board in respect of 
the same matter. 1983 , c. 10, s. 35 (14, 15) , 
revised . 
(16) Any party to an application or 
motion under subsection (1) or (11) may 
appeal from the decision or order to the 
Ontario Court (General Division). 1983, 
c. 10 , s. 35 (17) , revised. 
(17) The filing of a notice of appeal does 
not apply to stay the decision or order 
appealed from unless a judge of the court to 
which the appeal is taken so orders. 1983 , 
C. 10, S. 35 (18). 
(18) Any party to the proceeding may 
appeal from the judgment of the Ontario 
Court (General Division) to the Court of 
Appeal, with leave of a judge of the Court of 
Appeal on special grounds , upon any ques-
tion of law alone . 1983 , c. 10, s. 35 (19), 
revised. 
(19) No leave for appeal shall be granted 
under subsection (18) unless the judge of the 
Court of Appeal considers that in the partic-
ular circumstances of the case it is essential 
in the public interest or for the due adminis-
tration of justice that leave be granted. 1983, 
C. 10, S. 35 (20). 
36.-(1) Where a medical officer of 
health has made an order in respect of a 
communicable disease that is a virulent dis-
ease requiring a person to place himself or 
herself under the care and treatment of a 
physician or to take other action specified in 
the order and the person withdraws from the 
care and treatment or fails to continue the 
specified action , section 35 applies with nec-
entendue à huis clos. Toutefois , si la per-
sonne visée par la requête ou par la motion 
le demande au moyen d' un avis déposé 
auprès du greffier du tribunal avant le jour 
de l'audience, le juge tient une audience 
publique sauf si, selon le cas : 
a) des questions intéressantes à la sécu-
rité publique pourraient être révélées; 
b) la divulgation éventuelle de questions 
financières ou personnelles de nature 
intime l'emporte sur le principe de la 
publicité des audiences. 
(15) La requête présentée aux termes du 
présent article entraîne la suspension des ins-
tances devant la Commission ou d'un appel 
d'une décision ou d'un ordre de la Commis-
sion à l'égard de la même question jusqu'à ce 
que le juge de la Cour de !'Ontario (Division 
provinciale) ait statué sur la requête. Si le 
juge rend une ordonnance aux termes du 
présent article, nul ne doit introduire ni 
poursuivre une instance devant la Commis-
sion ni interjeter appel d 'une décision ou 
d'un ordre de la Commission à l'égard de la 
même question. 1983 , chap. 10, par. 35 (14) 
et (15) , révisés. 
(16) Une partie à une requête ou à une 
motion présentée aux termes du paragraphe 
(1) ou (11) peut en appeler de la décision ou 
de l'ordonnance à la Cour de !'Ontario 
(Division générale). 1983 , chap. 10, par. 
35 (17) , révisé. 
(17) Le dépôt d'un avis d'appel n'entraîne 
pas la suspension de la décision ou de l'or-
donnance portée en appel à moins qu'un 
juge du tribunal où l'appel est interjeté ne 
l'ordonne. 1983, chap. 10, par. 35 (18). 
(18) Une partie à une instance peut, lors-
qu'un juge de la Cour d'appel le permet pour 
des motifs particuliers, en appeler à cette 
Cour du jugement de la Cour de !'Ontario 
(Division générale) s'il s'agit d'une question 
de droit seulement. 1983, chap. 10, par. 
35 (19) , révisé. 
(19) Aucune permission d' interjeter appel 
n'est accordée aux termes du paragraphe (18) 
à moins que le juge de la Cour d'appel n'es-
time que, dans les circonstances particulières 
de l'affaire, la permission est nécessaire dans 
l'intérêt public ou pour la bonne administra-
tion de la justice. 1983, chap. 10, par. 
35 (20). 
36 (1) Si le médecin-hygiéniste a donné 
un ordre à l'égard d'une maladie transmissi-
ble qui est une maladie virulente portant 
qu'une personne se confie aux soins d ' un 
médecin et reçoive un traitement ou prenne 
les mesures précisées dans l'ordre , et que la 
personne se dérobe aux soins du médecin, ne 
suit pas le traitement prescrit ou ne prend 
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essary modifications and for the purpose, the 
person shall be deemed to have failed to 
comply with an order of the medical officer 
of health. 
(2) Where a person who is infected with 
an agent of a communicable disease has 
failed to comply with an order by a medical 
officer of health that the person isolate him-
self or herself and remain in isolation from 
other persons, section 35 applies with neces-
sary modifications. 1983, c. 10, s. 36. 
37.-{l) A physician who provides medi-
cal services in a correctional institution, a 
place of secure custody, a detention facility 
or a place of temporary detention and who is 
of the opinion that a person detained therein 
is infected or may be infected with an agent 
of a communicable disease shall notify forth-
with the medical officer of health of the 
health unit in which the institution is located. 
(2) A medical officer of health by order 
may require the superintendent of a correc-
tional institution, a place of secure custody , a 
detention facility or a place of temporary 
detention located in the health unit served by 
the medical officer of health to take such 
action as is specified in the order to prevent 
the infection of others by a person who is 
detained in the correctional institution, place 
of secure custody, detention facility or place 
of temporary detention and · who has been 
examined and found to be infected with an 
agent of a communicable disease. 1984, 
c. 55 , s. 227 (3), revised. 
(3) ln this section, 
"correctional institution" has the same mean-
ing as in the Ministry of Correctional Ser-
vices Act; ("établissement correctionnel") 
"detention facility" has the same meaning as 
in section 205 of the Municipal Act; ("in-
stallation de détention") 
"place of secure custody" means a place or 
facility designated as a place of secure cus-
tody under section 24.1 of the Young 
Offenders Act (Canada); ("lieu de garde 
en milieu fermé") 
"place of temporary detention" means a 
place or facility designated as a place of 
temporary detention under subsection 7 (1) 
of the Young Offenders Act (Canada); 
("lieu de détention provisoire") 1983, 
C. 10, S. 37 (3); 1984, C. 55, S. 227 (4), 
revised. 
38.-{l) ln this section, 
" immunizing agent" means a vaccine or com-
bination of vaccines administered for 
que avec les adaptations nécessaires. À cette 
fin, la personne est réputée ne pas avoir res-
pecté l'ordre du médecin-hygiéniste. 
(2) Si la personne qui est contaminée par 
l'agent d'une maladie transmissible n'obtem-
père pas à l'ordre que le médecin-hygiéniste 
a donné portant que la personne s'isole et 
reste isolée, l'article 35 s'applique avec les 
adaptations nécessaires. 1983, chap. 10, art. 
36. 
37 (1) Le médecin qui dispense des ser-
vices médicaux dans un établissement correc-
tionnel, un lieu de garde en milieu fermé, 
une installation de détention ou un lieu de 
détention provisoire et qui est d'avis qu'une 
personne qui y est détenue est contaminée 
ou peut l'être par l'agent d ' une maladie 
transmissible le signale immédiatement au 
médecin-hygiéniste de la circonscription sani-
taire où se trouve l'établissement. 
(2) Le médecin-hygiéniste peut , au moyen 
d'un ordre , exiger que le chef d'un établisse-
ment correctionnel , d ' un lieu de garde en 
milieu fermé , d'une installation de détention 
ou d'un lieu de détention provisoire situé 
dans la circonscription sanitaire qui est de 
son ressort prenne les mesures précisées dans 
l'ordre afin d'empêcher la contamination des 
autres par une personne qui y est détenue et 
qui a été examinée et reconnue contaminée 
par l'agent d'une maladie transmissible. 1984, 
chap. 55, par. 227 (3), révisé. 
(3) Les définitions qui suivent s'appliquent 
au présent article. 
«établissement correctionnel» S'entend au 
sens de la Loi sur le ministère des Services 
correctionnels. ( «correctional institution») 
«installation de détention» S'entend au sens 
de l'article 205 de la Loi sur les 
municipalités. ( «detention facility») 
«lieu de détention provisoire» Lieu ou éta-
blissement désigné comme lieu de déten-
tion provisoire en vertu du paragraphe 
7 (1) de la Loi sur les jeunes contrevenants 
(Canada). («place of temporary deten-
tion») 
«lieu de garde en milieu fermé» Lieu ou éta-
blissement désigné comme lieu de garde en 
milieu fermé en vertu de l'article 24.1 de la 
Loi sur les jeunes contrevenants (Canada). 
(«place of secure custody») 1983, chap. 10, 
par. 37 (3); 1984, chap. 55 , par. 227 (4) , 
révisé. 
38 (1) Les définitions qui suivent s'appli-
quent au présent article . 
«agent immunisant» Vaccin ou mélange de 
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imrriunization against diphtheria, tetanus, 
poliomyelitis, pertussis, measles, rubella, 
hepatitis B, rabies, Haemophilus influen-
zae b infections, influenza or a prescribed 
disease; ("agent immunisant") 
"reportable event" means, 
(a) persistent crying or screaming, ana-
phylaxis or anaphylactic shock occur-
ring within forty-eight hours after the 
administration of an immunizing 
agent, 
(b) shock-like collapse, high fever or con-
vulsions occurring within three days 
after the administration of an immu-
nizing agent, 
(c) arthritis occurring within forty-two 
days after the administration of an 
immunizing agent, 
(d) generalized urticaria, residual seizure 
disorder, encephalopathy, encephalitis 
or any other significant occurrence 
occurring within fifteen days after the 
administration of an immunizing 
agent, or 
(e) death occurring at any time and fol-
lowing upon a symptom described in 
clause (a), (b), (c) or (d). ("événe-
ment à déclaration obligatoire") 1987, 
c. 18, s. 2, part. 
(2) A physician or other person authorized 
to administer an immunizing agent, before 
administering it to a patient, shall cause the 
patient, or where the patient is not compe-
tent to consent, the person authorized to 
consent on the patient's behalf, to be 
informed of the benefits and material risks of 
the immunization and of the importance of 
reporting to a physician forthwith any reac-
tion that might be a reportable event. 1987, 
C. 32, S. 1. 
(3) A physician or person registered under 
Part IV (nursing) or VI (pharmacy) of the 
Health Disciplines Act who, while providing 
professional services to a person, recognizes 
the presence of a reportable event and forms 
the opinion that it may be related to the 
administration of an immunizing agent shall, 
within seven days after recognizing the 
reportable event, report thereon to the medi-
cal officer of health of the health unit where 
the professional services are provided. 
( 4) A me di cal officer of health who 
receives a report under subsection (3) con-
cerning a person who resides in another 
health unit shall transmit the report to the 
medical officer of health serving the health 
contre la diphtérie, le tétanos, la polio-
myélite, la coqueluche, la rougeole, la 
rubéole, l'hépatite B, la rage, les infections 
à Haemophilus influenzae type B, la grippe 
ou une maladie prescrite. («immunizing 
agent») 
«événement à déclaration obligatoire» L'un 
des événements suivants : 
a) pleurs ou cris persistants, anaphylaxie 
ou choc anaphylactique survenant dans 
les quarante-huit heures qui suivent 
l'administration d'un agent immuni-
sant, 
b) collapsus de type choc, fièvre élevée 
ou convulsions survenant dans les trois 
jours qui suivent l'administration d'un 
agent immunisant, 
c) arthrite survenant dans les quarante-
deux jours qui suivent l'administration 
d'un agent immunisant, 
d) urticaire généralisée, troubles épilepti-
ques résiduels, encéphalopathie, 
encéphalite ou toute autre manifesta-
tion importante survenant dans les 
quinze jours qui suivent l'administra-
tion d'un agent immunisant, 
e) décès survenant à tout moment et con-
sécutif à un des symptômes décrits à 
l'alinéa a), b), c) ou d). («reportable 
event») 1987, chap. 18, art. 2, en 
partie. 
(2) Avant d'administrer un agent immuni-
sant à un malade, le médecin ou une autre 
personne autorisée à administrer cet agent 
immunisant fait en sorte que le malade ou, si 
celui-ci n'est pas capable de donner son con-
sentement, la personne autorisée à donner 
son consentement au nom du malade, soit 
informé des avantages et des risques impor-
tants de l'immunisation et de l'importance de 
signaler sans délai à un médecin toute réac-
tion susceptible de constituer un événement à 
déclaration obligatoire. 1987, chap. 32, 
art. 1. 
(3) Le médecin ou la personne inscrite en 
vertu de la partie IV (soins infirmiers) ou VI 
(pharmacie) de la Loi sur les sciences de la 
santé qui, lorsqu'il fournit des services pro-
fessionnels à une personne, détecte la pré-
sence d'un événement à déclaration obliga-
toire et est d'avis que cet événement peut 
être lié à l'administration d'un agent immuni-
sant, le signale au médecin-hygiéniste de la 
circonscription sanitaire où il fournit ces ser-
vices dans les sept jours suivant la détection. 
(4) Le médecin-hygiéniste qui reçoit un 
rapport en vertu du paragraphe (3) concer-
nant une personne qui réside dans une autre 
circonscription sanitaire transmet le rapport 
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unit in which the person resides. 1987, c. 18, 
S. 2, part. 
39.-(1) No person shall disclose to any 
other person the name of or any other infor-
mation that will or is Iikely to identify a per-
son in respect of whom an application, order, 
certificate or report is made in respect of a 
communicable disease, a reportable disease, 
a virulent disease or a reportable event fol-
lowing the administration of an immunizing 
agent. 1983, c. 10, s. 38 (1); 1987, c. 18, s. 3. 
(2) Subsection (1) does not apply, 
(a) in respect of an application by a medi-
cal officer of health to the Ontario 
Court (Provincial Division) that is 
heard in public at the request of the 
person who is the subject of the appli-
cation; 
(b) where the disclosure is made with the 
consent of the person in respect of 
whom the application, order, certifi-
cate or report is made; 
(c) where the disclosure is made for the 
purposes of public health administra-
tion; 
(d) in connection with the administration 
of or a proceeding under this Act, the 
Health Disciplines Act, the Public Hos-
pitals Act, the Health lnsurance Act, 
the Canada Health Act or the Criminal 
Code (Canada), or regulations made 
thereunder; or 
(e) to prevent the reporting of information 
under section 72 of the Child and 
Family Services Act in respect of the 
abuse or the suspected abuse of a 
child. 1983, c. 10, s. 38 (2), revised. 
40.-(1) No person other than a physician 
shall attend upon, prescribe for or supply or 
offer to supply a drug, medicine, appliance 
or treatment to or for another person for the 
purpose of alleviating or curing a sexually 
transmitted disease. 
(2) Subsection (1) does not apply to a 
pharmacist licensed under Part VI of the 
Health Disciplines Act who dispenses to a 
person upon a written prescription signed by 
a physician or who sells to a person a drug, 
medicine or appliance. 1983, c. 10, s. 39. 
sanitaire où réside la personne . 1987, chap. 
18, art. 2, en partie . 
39 (1) Nul ne doit divulguer le nom 
d'une personne qui fait l'objet d 'une requête , 
d'un ordre, d'un certificat ou d'un rapport 
relativement à une maladie transmissible, 
une maladie à déclaration obligatoire , une 
maladie virulente ou un événement à décla-
ration obligatoire consécutif à l'administra-
tion d'un agent immunisant, ni révéler des 
renseignements qui permettront ou permet-
tront vraisemblablement d'identifier une telle 
personne. 1983, chap. 10, par. 38 (1 ); 1987, 
chap. 18, art. 3. 
(2) Le paragraphe (1) ne s'applique pas : 
a) à la requête qu'un médecin-hygiéniste 
présente à la Cour de !'Ontario 
(Division provinciale) et qui est enten-
due en public à la demande de la per-
sonne qui en fait l'objet; 
b) si la personne qui fait l'objet de la 
requête, de l'ordre , du cèrtificat ou du 
rapport consent à la divulgation de son 
nom ou de renseignements; 
c) si le nom ou les renseignements sont 
divulgués à des fins d'administration 
de la santé publique; 
d) à l'égard de l'application de la pré-
sente loi, de la Loi sur les sciences de 
la santé, de la Loi sur les hôpitaux 
publics, de la Loi sur l'assurance-santé, 
de la Loi canadienne sur la santé ou du 
Code criminel (Canada), des règle-
ments qui sont pris en application de 
ces lois ou des instances qui sont intro-
duites en vertu de ces lois ou règle-
ments; 
e) pour empêcher la divulgation de ren-
seignements en vertu de l'article 72 de 
la Loi sur les services à l' enfance et à la 
famille à l'égard de mauvais traite -
ments infligés ou soupçonnés d 'ê tre 
infligés à un enfant. 1983 , chap. 10, 
par. 38 (2), révisé. 
40 (1) Personne, à l'exception d'un 
médecin , ne doit soigner une personne en 
vue de soulager ou de guérir une maladie 
sexuellement transmissible ni lui prescrire, lui 
fournir ou proposer de lui fournir des médi-
caments, un appareil ou un traitement. 
(2) Le paragraphe (1) ne s'applique pas au 
pharmacien titulaire d 'un permis délivré en 
vertu de la partie VI de la Loi sur les scien-
ces de la santé qui, sur présentation d'une 
ordonnance signée d'un médecin, prépare un 
médicament, pour une personne ou lui four-
nit un appareil, ou qui les lui vend. 1983, 
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PART V 
RIGHTS OF ENTRY AND 
APPEALS FROM ORDERS 
41.--{l) The persons referred to in sub-
sections (3) to (5) and (8), (10) and (11) are 
the following: 
l _ An inspector appointed by the Minis-
ter. 
2. A medical officer of health. 
3. A public health inspector. 
4. A person acting under a direction 
given by a medical officer of health. 
(2) The purposes mentioned in subsections 
(3) to (5) and (11) are the following: 
1. The purpose of this Act. 
2. The enforcement of any section of this 
Act or the regulations. 
3. The exercise of a power or the carry-
ing out of a duty under this Act or the 
regulations. 
4. The carrying out of a direction given 
under this Act. 
(3) A person mentioned in subsection (1) 
may enter and have access to, through and 
over any premises for a purpose mentioned 
in subsection (2). 
(4) A person mentioned in subsection (1) 
may make examinations, investigations, tests 
and inquiries for a purpose mentioned in 
subsection (2). 
(5) A person mentioned in subsection (1) 
may make, take and remove or require the 
making, taking and removal of copies, sam-
ples or extracts related to an examination, 
investigation, test or inquiry for a purpose 
mentioned in subsection (2). 
(6) The authority under subsections (3) to 
(5) shall be exercised only at reasonable 
times. 
(7) Subsection (3) is not authority to enter 
a private residence without the consent of 
the occupier. 
(8) A person mentioned in subsection (1) 
may require an operator of a food premise to 
cease the operation of or to dismantle, or 
both, any equipment on or in the food prem-
ise, for the purpose of an examination, inves-
tigation, test or inquiry. 
(9) An operator of a food premise shall 
comply promptly with a requirement under 
subsection (8). 
(10) A copy of any written or recorded 
material related to an examination, investiga-
tion, test or inquiry and purporting to be cer-
PARTIE V 
DROITS D'ENTRÉE ET 
APPELS D'ORDONNANCES 
41 (1) Les personnes visées aux paragra- Détermina-
tion des phes (3) à (5) et (8), (10) et (11) sont les personnes 
suivantes: 
1. L'inspecteur nommé par le ministre. 
2. Le médecin-hygiéniste. 
3. L'inspecteur de la santé. 
4. La personne agissant suivant les direc-
tives d'un médecin-hygiéniste. 
(2) Les fins mentionnées aux paragraphes 
(3) à (5) et (11) sont les suivantes: 
1. L'objet de la présente loi. 
2. L'application d'un article de la pré-
sente loi ou des règlements. 
3. L'exercice d'un pouvoir ou l'exécution 
d'une fonction aux termes de la pré-
sente loi ou des règlements_ 
4. L'exécution d'une directive donnée en 
vertu de la présente loi. 
(3) Les personnes mentionnées au para-
graphe (1) peuvent entrer dans un lieu et y 
avoir accès pour une des fins précisées au 
paragraphe (2). 
( 4) Les personnes mentionnées au para-
graphe (1) peuvent faire des examens, des 
enquêtes et des tests pour une des fins préci-







(5) Les personnes mentionnées au para- Échantillons 
ou extraits graphe (1) peuvent faire des copies, prendre 
des échantillons ou des extraits liés à un exa-
men, une enquête ou un test et les enlever, 
ou exiger que des mesures soient prises à cet 
égard, pour une des fins précisées au para-
graphe (2). 
(6) Les personnes qui ont les pouvoirs ~~~:ables 
prévus aux paragraphes (3) à (5) ne les exer-
cent qu'à des heures raisonnables. 
(7) Le paragraphe (3) ne donne pas le 
pouvoir d'entrer dans une résidence privée 
sans le consentement de l'occupant. 
(8) Les personnes mentionnées au para-
graphe (1) peuvent exiger que l'exploitant 
d'un dépôt d'aliments arrête et démantèle un 
appareil ou une machine qui se trouve au 
dépôt d'aliments, ou prenne une seule de ces 
mesures, en vue de l'inspecter ou de faire 
une enquête ou un test. 
(9) L'exploitant d'un dépôt d'aliments se 
conforme promptement à l'exigence prévue 







(10) La copie d'un document écrit ou d'un Copie 
enregistrement lié à un examen, une enquête 
ou un test qui se présente comme certifiée 






tified by a person mentioned in subsection 
(1) is admissible in evidence in any action, 
proceeding or prosecution as proof, in the 
absence of evidence to the contrary, of the 
original. 
(11) If an occupier of premises, 
(a) denies entry or access to, through or 
over the premises to a person men-
tioned in subsection (1); 
(b) instructs a person mentioned in sub-
section (1) to leave the premises; 
(c) obstructs a person mentioned in sub-
section (1) who is acting for a purpose 
mentioned in subsection (2); 
(d) refuses to comply with a request for 
the production of any thing or any 
plant or animal the production of 
which is requested for the purpose of 
an examination, investigation, test or 
inquiry or for a purpose mentioned in 
subsection (2), 
a person mentioned in subsection (1) may 
apply to a justice of the peace for a warrant 
under section 43. 1983, c. 10, s. 40. 
42.-(1) No person shall hinder or 
obstruct an inspector appointed by the Minis-
ter, a medical officer of health, a public 
health inspector or a person acting under a 
direction of a medical officer of health law-
fully carrying out a power, dut y or direction 
under this Act. 
(2) A refusai of consent to enter a private 
residence is not and shall not be deemed to 
be hindering or obstructing within the mean-
ing of subsection (1). 1983, c. 10, s. 41. 
Warrant by 43.-{1) Where a justice of the peace is justice of the 
peace satisfied on evidence upon oath, 
(a) that there is reasonable and probable 
ground for believing that it is neces-
sary, 
(i) to enter and have access to, 
through and over any premises, 
(ii) to make examinations, investiga-
tions, tests and inquiries, and 
(iii) to make, take and remove sam-
ples, copies or extracts related to 
an examination, investigation, 
test or inquiry, 
or to do any of such things, for the 
purpose of this Act, the enforcement 
of any section of this Act or the regu-
lations, the exercise of a power or the 
carrying out of a duty under this Act 
or the regulations or the carrying out 
conforme par une des personnes mentionnées 
au paragraphe (1) est admissible en preuve 
dans une action, une instance ou une pour-
suite en tant que preuve de l'original, en 
l'absence de preuve contraire. 
(11) Si l'occupant d'un lieu : 
a) interdit à une personne mentionnée au 
paragraphe (1) l'entrée ou l'accès de 
ce lieu; 
b) ordonne à la personne mentionnée au 
paragraphe (1) de quitter le lieu; 
c) entrave l'action d'une personne men-
tionnée au paragraphe (1) qui agit 
pour une des fins précisées au paragra-
phe (2); 
d) refuse de donner suite à une demande 
relative à la production d'une chose, 
d'une plante ou d'un animal aux fins 
d'un examen, d'une enquête ou d'un 
test ou pour une des fins précisées au 
paragraphe (2), 
la personne mentionnée au paragraphe (1) 
peut, par voie de requête, demander à un 
juge de paix de décerner un mandat en vertu 
de l'article 43. 1983, chap. 10, art. 40. 
42 (1) Nul ne doit entraver l'action de 
l'inspecteur nommé par le ministre, du méde-
cin-hygiéniste, de l'inspecteur de la santé ou 
de la personne qui suit une directive d'un 
médecin-hygiéniste et qui, légalement, exerce 
un pouvoir, exécute une fonction ou exécute 
une directive aux termes de la présente loi. 
(2) Le refus de laisser entrer une personne 
dans une résidence privée ne constitue pas ni 
n'est réputé constituer une entrave au sens 






43 (1) Si un juge de paix est convaincu, Mandat du juge de paix d'après une preuve donnée sous serment, de 
ce qui suit: 
a) il existe des motifs raisonnables et pro-
bables de croire qu'il est nécessaire : 
(i) d 'entrer dans un lieu et d 'y avoir 
accès, 
(ii) de faire des examens, des enquê-
tes et des tests, 
(iii) de faire des copies, de prendre 
des échantillons ou des extraits 
liés à un examen, une enquête ou 
un test, et de les enlever, 
ou d'accomplir l'un de ces actes pour 
réaliser l'objet de la présente loi, pour 
l'exécution d'un de ses articles ou d'un 
article des règlements, pour l'exercice 
d'un pouvoir ou l'accomplissement 
d'une fonction aux termes de la pré-
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of a direction given under this Act; 
and 
(b) that an inspector appointed by the 
Minister, a medical officer of health, a 
public health inspector or a persan act-
ing under a direction given by a medi-
cal officer of health, 
(i) has been denied entry ta the 
premises, 
(ii) has been instructed to leave the 
premises, 
(iii) has been obstructed, or 
(iv) has been refused production of 
any thing or any plant or animal 
related ta an examination, inves-
tigation, test or inquiry, 
by the occupier of the premises, 
the justice of the peace may issue a warrant 
in the form prescribed by the regulations 
authorizing an inspector appointed by the 
Minister, a medical officer of health, a public 
health inspector and any persan who is acting 
under a direction given by a medical officer 
of health, or any of them, ta act as men-
tioned in clause (a) in respect of the premises 
specified in the warrant, by force if neces-
sary, together with such police officer or offi-
cers as they call upon ta assist them. 
(2) A warrant issued under this section 
shall be executed at reasonable times as spec-
ified in the warrant. 
(3) A warrant issued under this section 
shall state the date on which it expires, which 
shall be a date not later than fifteen days 
after the warrant is issued. 
(4) A justice of the peace may receive and 
consider an application for a warrant under 
this section without notice ta and in the 
absence of the owner or the occupier of the 
premises. 1983, c. 10, s . 42. 
44.-{l) An order by a medical officer of 
health or a public health inspector under this 
Act shall inform the person ta whom it is 
directed that the persan is entitled to a hear-
ing by the Board if the persan mails or deliv-
ers ta the medical officer of health or public 
health inspector, as the case requires, and ta 
the Board, within fifteen days after a copy of 
the order is served on the persan, notice in 
writing requiring a hearing and the persan 
may also require such a hearing. 
(2) An oral order or an order directed ta a 
persan described but not named in the order 
need not contain the information specified in 
subsection (1) but a persan ta whom the 
order is directed may require a hearing by 
the Board by giving the notices specified in 
l'exécution d'une directive donnée en 
vertu de la présente loi ; 
b) l'occupant du lieu a pris, à l'égard de 
l'inspecteur nommé par le ministre, du 
médecin-hygiéniste, de l'inspecteur de 
la santé ou de la personne qui suit une 
directive donnée par un médecin-
hygiéniste, l'une des mesures 
suivantes: 
(i) il lui a interdit l'entrée du lieu, 
(ii) il lui a ordonné de quitter le lieu, 
(iii) il a entravé son action, 
(iv) il a refusé de produire une chose, 
une plante ou un animal lié à un 
examen, une enquête ou un test, 
le juge de paix peut décerner un mandat 
rédigé selon la formule prescrite par les 
règlements qui autorise l'inspecteur nommé 
par le ministre, le médecin-hygiéniste, l'ins-
pecteur de la santé et toute personne qui suit 
une directive donnée par le médecin-hygié-
niste, ou l'un d'eux, à accomplir les actes 
mentionnés à l'alinéa a) à l'égard du lieu 
précisé dans le mandat, en utilisant la force 
au besoin, en compagnie du ou des agents de 
police à qui ils demandent de l'aide. 
(2) Le mandat est exécutable à des heures Exécution du 
mandat 
raisonnables, telles qu'elles y sont fixées. 
(3) Le mandat porte une date d'expiration Expiration du 
mandat qui ne doit pas être postérieure au quinzième 
jour qui suit la date où il est décerné. 
(4) Le juge de paix peut recevoir et étu-
dier une requête relative à un mandat pré-
sentée en vertu du présent article sans préa-
vis au propriétaire ou à l'occupant du lieu et 
en son absence. 1983, chap. 10, art. 42. 
44 (1) L'ordre du médecin-hygiéniste ou 
de l'inspecteur de la santé informe la per-
sonne à qui il est adressé qu'elle a le droit de 
demander une audience devant la Commis-
sion si elle poste ou remet un avis écrit à cet 
effet au médecin-hygiéniste ou à l'inspecteur 
de la santé, selon le cas, et à la Commission, 
dans les quinze jours qui suivent la date où 
une copie de l'ordre lui est signifié. La per-
sonne peut demander une audience de cette 
façon. 
(2) Il n'est pas nécessaire que l'ordre ver-
bal ou que l'ordre donné à une personne qui 
y est décrite sans y être nommée contienne 
les renseignements précisés au paragraphe 
(1). Toutefois, la personne à qui un ordre est 

















subsection (1) within fifteen days after the 
day the person first knows or ought to know 
the contents of the order. 
(3) Although a hearing 1s required in 
accordance with this Part, an order under 
this Act takes effect, 
(a) when it is served on the person to 
whom it is directed; or 
(b) in the case of an oral order or an 
order directed to a person described 
but not named in the order, when the 
person to whom it is directed first 
knows or ought to know the contents 
of the order, 
but the Board, upon application with notice, 
may grant a stay until the proceedings before 
the Board are disposed of. 
(4) Where the person to whom an order is 
directed requires a hearing by the Board in 
accordance with subsection (1) or (2), the 
Board shall appoint a time and place for and 
hold the hearing and the Board may by order 
confirm, alter or rescind the order and for 
such purposes the Board may substitute its 
findings for that of the medical officer of 
health or public health inspector who made 
the order. 
(5) The Board shall hold a hearing under 
this section within fifteen days after receipt 
by the Board of the notice in writing requir-
ing the hearing and the Board may, from 
time to time, at the request or with the con-
sent of the person requiring the hearing, 
extend the time for holding the hearing for 
such period or periods of time as the Board 
considers just. 
(6) The Board may extend the time for 
the giving of notice requiring a hearing under 
this section by the person to whom the order 
of the medical officer of health or public 
health inspector is directed either before or 
after the expiration of such time where it is 
satisfied that there are apparent grounds for 
granting relief to the person following upon a 
hearing and that there are reasonable 
grounds for applying for the extension, and 
the Board may give such directions as it con-
siders proper consequent upon the extension. 
1983, C. 10, S. 43. 
45.-{1) The medical officer of health or 
public health inspector who made the order, 
the person who has required the hearing and 
such other persons as the Board may specify 
are parties to the proceedings before the 
Board. 
Examination (2) Any party to the proceedings before 
of documen-
tary evidence the Board shall be afforded an opportunity 
Commission en donnant les avis prec1ses au 
paragraphe (1) dans les quinze jours qui sui-
vent le jour où elle prend ou aurait dû pren-
dre connaissance du contenu de l'ordre. 
(3) Même si une audience est demandée 
conformément à la présente partie, un ordre 
donné aux termes de la présente loi prend 
effet : 
a) soit lorsqu'il est signifié à la personne 
à qui il est adressé; 
b) soit lorsque la personne à qui il est 
adressé prend ou aurait dû prendre 
connaissance de son contenu, s'il s'agit 
d'un ordre verbal ou d'un ordre donné 
à une personne qui y est décrite sans y 
être nommée. 
Toutefois, la Commission peut, sur requête 
avec préavis, accorder une suspension jus-
qu'à ce que l'instance engagée devant elle 
soit réglée. 
(4) Si la personne à qui l'ordre est adressé 
demande une audience conformément au 
paragraphe (1) ou (2), la Commission fixe la 
date et l'heure de l'audience et la tient. Elle 
peut, au moyen d'une ordonnance, confir-
mer, modifier ou rescinder l'ordre. À cette 
fin, la Commission peut substituer ses con-
clusions à celles du médecin-hygiéniste ou à 
celles de l'inspecteur de la santé qui a donné 
l'ordre. 
(5) La Commission tient l'audience dans 
les quinze jours qui suivent la réception de la 
demande écrite à cet effet. Elle peut, à la 
demande ou avec le consentement de la per-
sonne qui a demandé l'audience, proroger ce 
délai pour une période qu'elle juge juste. 
(6) La Commission peut proroger le délai 
accordé pour donner l'avis de demande d'au-
dience aux termes du présent article, soit 
avant ou après l'expiration du délai imparti, 
si elle est convaincue qu'il existe des motifs 
apparemment fondés de faire droit à la 
demande principale et qu'il existe également 
des motifs raisonnables pour demander cette 
prorogation. La Cour peut assortir cette pro-
rogation des directives qu'elle juge pertinen-
tes. 1983, chap. 10, art. 43. 
45 (1) Sont parties à l'instance introduite 
devant la Commission le médecin-hygiéniste 
ou l'inspecteur de la santé qui a donné l'or-
dre, la personne qui a demandé une audience 
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Chap. H.7 HEALTH PROTECTION AND PROMOTION 
to examine before the hearing any written or 
documentary evidence that will be produced 
or any report the contents of which will be 
given in evidence at the hearing. 
(3) Members of the Board holding a hear-
ing shall not have taken part before the hear-
ing in any investigation or consideration of 
the subject-matter of the hearing and shall 
not communicate directly or indirectly in 
relation to the subject-matter of the hearing 
with any person or with any party or repre-
sentative of the party except upon notice to 
and opportunity for ail parties to participate, 
but the Board may seek legal advice from an 
advisor independent from the parties and in 
such case the nature of the advice shall be 
made known to the parties in order that they 
may make submissions as to the law. 1983, 
C. 10, S. 44 (1-3). 
(4) The oral evidence taken before the 
Board at a hearing shall be recorded and, if 
so required , copies or a transcript thereof 
shall be furnished upon the same terms as in 
the Ontario Court (General Division). 1983, 
c. 10, s. 44 (4), revised. 
(5) No member of the Board shall partici-
pate in a decision of the Board following 
upon a hearing unless he or she was present 
throughout the hearing and heard the evi-
dence and argument of the parties. 
(6) Documents and things put in evidence 
at a hearing shall , upon the request of the 
person who produced them, be released to 
the person by the Board within a reasonable 
time after the matter in issue has been finally 
determined. 1983, c. 10, s. 44 (5, 6). 
46.-(1) Any party to the proceedings 
before the Board may appeal from its deci-
sion or order to the Divisional Court in 
accordance with the rules of court. 1983, 
C. 10, S. 45 (1). 
(2) Where an appeal is taken under sub-
section (1) in respect of an order that was 
stayed by the Board , a judge of the Ontario 
Court (General Division) upon application 
may grant a further stay until the appeal is 
disposed of. 1983, c. 10, s. 45 (2), revised. 
(3) Where any party appeals from a deci-
sion or order of the Board , the Board shall 
forthwith file with the Divisional Court the 
record of the proceedings before it in which 
the decision was made , which, together with 
the transcript of evidence if it is not part of 
the Board' s record , shall constitute the 
record in the appeal. 1983, c. 10, s. 45 (3), 
revised. 
d'examiner, avant l'audience, les témoigna-
ges écrits ou la preuve documentaire qui y 
seront produits ou les rapports dont le con-
tenu y sera présenté en preuve . 
(3) Les membres de la Commission qui 
tiennent l'audience ne doivent pas avoir pris 
part à une enquête ou à une étude relative à 
l'objet de l'audience. lis ne doivent pas com-
muniquer à ce sujet, directement ou indirec-
tement avec qui que ce soit, notamment 
l'une des parties ou son représentant, si ce 
n'est après en avoir avisé les parties et leur 
avoir fourni l'occasion de participer. Toute-
fois, la Commission peut demander des con-
seils juridiques à un conseiller indépendant 
des parties et, dans ce cas, la nature de ces 
conseils est communiquée aux parties pour 
leur permettre de présenter des observations 
au sujet du droit applicable . 1983, chap. 10, 
par. 44 (1) à (3). 
( 4) Les témoignages oraux recueillis 
devant la Commission sont enregistrés, et des 
copies de la transcription en sont fournies sur 
demande aux mêmes conditions que celles 
qui sont imposées en Cour de !'Ontario 
(Division générale). 1983, chap . 10, par. 
44 ( 4) , révisé. 
(5) Aucun membre ne doit prendre part à 
la décision que la Commission rend à la suite 
de l'audience s'il n'a pas assisté à toute l'au-
dience et n'a pas entendu la preuve et les 
plaidoiries des parties. 
(6) À la demande de la personne qui a 
présenté des documents et des objets en 
preuve, la Commission les lui rend dans un 
délai raisonnable après le règlement définitif 
du litige . 1983, chap. 10, par. 44 (5) et (6). 
46 (1) Une partie à l'instance introduite 
devant la Commission peut interjeter appel 
de sa décision ou de son ordonnance devant 
la Cour divisionnaire conformément aux 
règles de pratique . 1983, chap. 10, par. 
45 (1 ). 
(2) En cas d'appel d'un ordre suspendu 
par la Commission interjeté aux termes du 
paragraphe (1), un juge de la Cour de !'On-
tario (Division générale) peut , sur requête, 
accorder une suspension additionnelle jus-
qu'à ce que l'appel soit réglé. 1983, chap. 10, 
par. 45 (2), révisé. 
(3) Si une partie interjette appel d'une 
décision ou d'une ordonnance de la Commis-
sion, celle-ci dépose sans délai auprès de la 
Cour divisionnaire le dossier de l'instance à 
l'issue de laquelle la décision a été rendue. 
Ce dossier, accompagné de la transcription 
de la preuve déposée devant la Commission, 
si elle ne fait pas partie de son dossier, cons-
titue le dossier d'appel. 1983, chap. 10, par. 
45 (3), révisé. 
Les membres 
décidenl sans 
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(4) The Minister is entitled to be heard, 
by counsel or otherwise, upon the argument 
of an appeal under this section. 
(5) An appeal under this section may be 
made on questions of law or fact or both and 
the court may confirm, alter or rescind the 
decision of the Board and may exercise ail 
powers of the Board to confirm, alter or 
rescind the order as the court considers 
proper, or the court may refer the matter 
back to the Board for rehearing, in whole or 
in part, in accordance with such directions as 
the court considers proper. 1983, c. 10, 
S. 45 (4, 5). 
47.-{l) The board known as the Health 
Protection Appeal Board, composed of not 
fewer than five members appointed by the 
Lieutenant Govemor in Council, is continued 
under the name of Health Protection Appeal 
Board in English and under the name Com-
mission d'appel pour la protection de la santé 
in French. 1983, c. 10, s. 46 (1), revised. 
(2) The Lieutenant Govemor in Council 
shall designate a chair and one or more vice-
chai rs from among the members of the 
Board. 
(3) If the chair is absent or unable to act 
or if there is a vacancy in the office of chair, 
a vice-chair shall act as and have ail the pow-
ers of the chair. 
(4) The members of the Board shall be 
appointed for such terms as may be deter-
mined by the Lieutenant Govemor in Coun-
cil and may be reappointed for further terms. 
(5) The members of the Board shall be 
paid such remuneration and expenses as are 
determined by the Lieutenant Governor in 
Council. 
(6) Three members of the Board consti-
tute a quorum. 
(7) The chair of the Board may from time 
to time assign the members of the Board to 
its various sittings and may change any such 
assignment. 
(8) The Board may determine its own 
practice and procedure in relation to a hear-
ing. 
(9) The Board shall give a copy of its deci-
sion, together with written reasons therefor, 
to the parties to the proceedings. 
(10) A hearing by the Board shall be open 
to the public except where the Board is of 
the opinion that matters may be disclosed at 
the hearing that are of such a nature, having 
regard to the circumstances, that the desir-
ability of avoiding disclosure thereof in the 
interest of any persan affected or in the pub-
(4) Le ministre a le droit d'être entendu, 
par l'intermédiaire d'un avocat ou autrement, 
aux débats de cet appel. 
(5) L'appel interjeté aux termes du pré-
sent article peut porter sur des questions de 
droit ou de fait, ou sur les deux. La Cour 
peut confirmer, modifier ou rescinder la déci-
sion de la Commission et exercer tous les 
pouvoirs que la Commission possède pour 
confirmer, modifier ou rescinder l' ordon-
nance selon ce que la Cour juge approprié, 
ou renvoyer la question à la Commission 
pour qu'elle l'entende à nouveau, en tout ou 
en partie, conformément aux directives que 
la Cour juge pertinentes. 1983, chap. 10, par. 
45 (4) et (5). 
47 (1) La commission appelée Health 
Protection Appeal Board, qui se compose 
d'au moins cinq membres nommés par le 
lieutenant-gouverneur en conseil, est mainte-
nue sous le nom de Commission d'appel pour 
la protection de la santé en français et sous le 
nom de Health Protection Appeal Board en 
anglais. 1983, chap. 10, par. 46 (1), révisé. 
(2) Le lieutenant-gouverneur en conseil 
nomme un des membres de la Commission à 
la présidence et un ou plusieurs autres à la 
vice-présidence. 
(3) En cas d'absence ou d'empêchement 
du président ou de vacance de son poste, la 
présidence est assumée par un vice-président. 
( 4) Le lieutenant-gouverneur en conseil 
peut fixer la durée du mandat de chacun des 
















(5) Les membres de la Commission reçoi- Rémunération 
et indemnités 
vent la rémunération et les indemnités que 
fixe le lieutenant-gouverneur en conseil. 
(6) Trois membres de la Commission cons-
tituent le quorum. 
(7) Le président peut affecter les membres 
de la Commission à diverses séances et il 
peut changer ces affectations. 
Quorum 
Affectations 
(8) La Commission peut établir ses pro- Règles de pratique et de pres règles de pratique et de procédure à procédure 
l'égard d'une audience. 
(9) La Commission donne une copie moti- ~~!~o~e la 
vée de sa décision aux parties à l'instance. 
(10) L'audience de la Commission est 
publique, sauf si la Commission est d'avis 
que des questions pourraient y être révélées, 
qui sont telles qu'eu égard aux circonstances, 
l'avantage qu'il y a à ne pas les révéler dans 
l'intérêt de la personne concernée ou dans 





























Chap. H.7 HEALTH PROTECTION AND PROMOTION 
lie interest outweighs the desirability of 
adhering to the principle that hearings be 
open to the public, in which case the Board 
shall hold the hearing, or the part of the 
hearing concerning such matters, in private. 
1983, C. 10, S. 46 (2-10). 
PART VI 
HEALTH UNITS AND BOARDS OF 
HEALTH 
48. There shall be a board of health for 
each health unit. 1983, c. 10, s. 47. 
49.-(1) A board of health is composed 
of the members appointed to the board 
under this Act and the regulations. 
(2) There shall be not fewer than three 
and not more than thirteen municipal mem-
bers of each board of health. 
(3) The Lieutenant Governor in Council 
may appoint one or more persans as mem-
bers of a board of health, but the number of 
members so appointed shall be Jess than the 
number of municipal members of the board 
of health. 
(4) A board of health shall pay remunera-
tion to each member of the board of health 
on a daily basis and ail members shall be 
paid at the same rate. 
(5) A board of health shall pay the rea-
sonable and actual expens~s of each member 
of the board of health . 
(6) The rate of the remuneration paid by a 
board of health to a member of the board of 
health shall not exceed the highest rate of 
remuneration of a member of a standing 
committee of a municipality within the health 
unit served by the board of health, but where 
no remuneration is paid to members of such 
standing committees the rate shall not exceed 
the rate fixed by the Minister and the Minis-
ter has power to fix the rate . 
(7) The term of office of a municipal 
member of a board of health continues dur-
ing the pleasure of the council that appointed 
the municipal member btH , unless ended 
sooner, ends with the ending of the term of 
office of the council. 
(8) The seat of a municipal member of a 
board of health becomes vacant for the same 
reasons that the seat of a member of council 
becomes vacant under section 38 of the 
Municipal Act. 
(9) Subsections (1) to (8) do not apply to, 
(a) the board of health under the County 
of Oxford Act; 
publicité des audiences . Dans ce cas , la Com-
mission tient l'audience , ou la partie qui se 
rapporte à ces éléments, à huis clos. 1983 , 
chap. 10, par. 46 (2) à (10) . 
PARTIE VI 
CIRCONSCRIPTIONS SANITAIRES ET 
CONSEILS DE SANTÉ 
48 Chaque circonscription sanitaire a un Conseil de 
santé 
conseil de santé. 1983, chap. 10, art. 47. 
49 (1) Le conseil de santé se compose 
des membres nommés en vertu de la pré-
sente loi et des règlements . 
(2) Le conseil de santé comprend au 





(3) Le lieutenant-gouverneur en conseil Nomination 
par le 
peut nommer un ou plusieurs membres du lieutenant-
conseil de santé. Le nombre de membres gouverneur 
ainsi nommés doit être inférieur au nombre en conseil 
de membres municipaux. 
(4) Le conseil de santé verse aux membres Rémunération 
une rémunération quotidienne. Les membres 
reçoivent tous la même rémunération. 
(5) Les membres du conseil de santé ont 
droit au remboursement des dépenses réelles 
et raisonnables qu'ils engagent. 
(6) Le taux de rémunération que le conseil 
de santé verse à ses membres ne doit pas 
dépasser le taux de rémunération le plus 
élevé que reçoit un membre d'un comité per-
manent d 'une municipalité qui se trouve dans 
la circonscription sanitaire qui est du ressort 
du conseil de santé. Si les membres des comi-
tés permanents ne sont pas rémunérés , le 
taux ne dépasse pas celui fixé par le ministre. 
Le ministre possède le pouvoir de fixer ce 
taux. 
(7) Les membres municipaux du conseil de 
santé demeurent en fonction jusqu'à décision 
contraire du conseil municipal qui les a nom-
més. Leur mandat prend fin lorsque celui du 
conseil municipal expire , à moins qu 'il n'y 
soit mis fin avant. 
(8) Le poste d'un membre municipal du 
conseil de santé devient vacant pour les 
mêmes motifs que ceux qui s'appliquent à un 
membre d 'un conseil municipal aux termes 






(9) Les paragraphes (1) à (8) ne s'appli- ~i~-=~~1:~-
quent pas : seils de santé 
et aux muni-
a) au conseil de santé créé en vertu de la cipalités 
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(b) a board of health under an Act estab-
lishing or continuing a regional munici-
pality; or 
(c) a regional corporation that, under the 
Act establishing or continuing the 
regional corporation, has the powers, 
rights and duties of a local board of 
health or of a board of health. 
(10) Subsections (4) to (6) apply despite 
sections 244 to 249 of the Municipal Act 
(which relate to remuneration and expenses 
of members of local boards). 
(11) Subsections (4) and (5) do not autho-
rize payment of remuneration or expenses to 
a member of a board of health, other than 
the chair, who is a member of the council of 
a municipality and is paid annual remunera-
tion or expenses, as the case requires, by the 
municipality. 1983, c. 10, s. 48. 
50.--{l) A board of health for a health 
unit and the council of the band on a reserve 
within the health unit may enter into an 
agreement in writing under which, 
(a) the board agrees to provide health 
programs and services to the members 
of the band; and 
(b) the council of the band agrees to 
accept the responsibilities of the coun-
cil of a municipality within the health 
unit. 
(2) The council of the band that has 
entered into the agreement has the right to 
appoint a member of the band to be one of 
the members of the board of health for the 
health unit. 
(3) The councils of the bands of two or 
more bands that have entered into agree-
ments under subsection (1) have the right to 
jointly appoint a person to be one of the 
members of the board of health for the 
health unit instead of each appointing a 
member under subsection (2). 
( 4) An appointment under this section 
may be for one, two or three years. 
(5) ln this section, "band", "council of the 
band" and "reserve" have the same mean-
ings as in the Indian Act (Canada). 1983, 
C. 10, S. 49. 
51.--{l) A member of a board of health 
appointed by the Lieutenant Governor in 
Council may be appointed for a term of one, 
two or three years. 
(2) Where a vacancy occurs in a board of 
health by the death, disqualification, resigna-
tion or removal of a member, the person or 
body that appointed the member shall 
b) au conseil de santé créé en vertu d'une 
loi qui constitue ou maintient une 
municipalité régionale; 
c) à la municipalité régionale qui, aux 
termes de la loi qui la crée ou la main-
tient, possède les pouvoirs, les droits 
et les obligations d'un conseil local de 
santé ou d'un conseil de santé. 
(10) Les paragraphes (4) à (6) s'appliquent 
malgré les articles 244 à 249 de la Loi sur les 
municipalités (qui se rapportent à la rému-
nération et aux indemnités des membres des 
conseils locaux). 
(11) Les paragraphes (4) et (5) n'autori-
sent pas le versement d'une rémunération ou 
d'indemnités à un membre du conseil de 
santé, à l'exception du président, qui est 
membre du conseil d'une municipalité et qui 
reçoit , de la municipalité, une rémunération 
annuelle ou des indemnités, selon le cas. 
1983, chap. 10, art. 48. 
50 (1) Le conseil de santé d'une circons-
cription sanitaire et le conseil de la bande 
d'une réserve située dans la circonscription 
sanitaire peuvent conclure une entente écrite 
en vertu de laquelle : 
a) le conseil de santé accepte d'offrir des 
programmes et des services de santé 
aux membres de la bande; 
b) le conseil de la bande convient d'ac-
cepter les responsabilités du conseil de 
la municipalité dans la circonscription 
sanitaire. 
(2) Le conseil de la bande qui a conclu 
une entente a le droit de nommer un mem-
bre de la bande au poste de membre du con-
seil de santé. 
(3) Les conseils de bande de deux bandes 
ou plus qui ont conclu des ententes aux ter-
mes du paragraphe (1) ont le droit de nom-
mer conjointement une personne au poste de 
membre du conseil de santé au lieu de nom-








d 'une bande 
Membre 
nommé par le 




(4) La nomination peut être pour un, deux Mandat 
ou trois ans. 
(5) Dans le présent article, le s termes 
«bande», «Conseil de la bande» et «réserve» 
s'entendent au sens de la Loi sur les Indiens 
(Canada). 1983, chap. 10, art. 49. 
51 (1) Le membre du conseil de santé 
nommé par le lieutenant-gouverneur en con-
seil peut être nommé pour un, deux ou trois 
ans. 
(2) Si une vacance se produit au sein du 
conseil de santé à la suite du décès. de l'inha-
bilité, de la démission ou de la révocation 
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appoint a persan forthwith to fill the vacancy 
for the remainder of the term of the mem-
ber. 
(3) No persan whose services are 
employed by a board of health is qualified to 
be a member of the board of health. 1983, 
C. 10, S. 50. 
52.-(l} Every board of health is a corpo-
ration without share capital. 
(2) The Corporations Act and the 
Corporations Information Act do not apply to 
a board of health. 
(3) A board of health may acquire and 
hold real property for the purpose of carry-
ing out the functions of the board and may 
sell, exchange, lease, mortgage or otherwise 
charge or dispose of real property owned by 
it. 
(4) Subsection (3) does not apply unless 
the board of health has first obtained the 
consent of the councils of the majority of the 
municipalities within the health unit served 
by the board of health and has obtained the 
consent of the Minister. 1983, c . 10, s. 51. 
53. The name of each board of health 
shall be Board of Health for the .............. .. 
(inserting the name of the health unit) 
Health Unit in English and Conseil de santé 
de la circonscription sanitaire de ... ............ . 
(inserting the name of the health unit) 
in French. 1983, c. 10, s. 52, revised. 
54. A majority of the members of a 
board of health constitutes a quorum of the 
board. 1983, c. 10, s. 53. 
55. Sections 52 to 54 and 56 to 59 do not 
apply to a regional corporation that, under 
the Act establishing or continuing the 
regional municipality, has the powers and 
rights and is subject to the duties of a local 
board of health or of a board of health. 1983, 
C. 10, S. 54. 
56.-(1) A board of health shall pass by-
laws respecting, 
(a) the management of its property; 
(b) banking and finance; 
(c) the calling of and proceedings at meet-
ings; and 
(d} the appointment of an auditor. 
(2) A board of health may pass by-laws 
respecting, 
a nommé ce membre nomme sans délai une 
autre personne qui occupe ce poste pendant 
le reste du mandat de son prédécesseur. 
(3) Une personne dont les services sont 
retenus par un conseil de santé ne peut être 
membre du conseil de santé. 1983, chap. 10, 
art. 50. 
52 (1) Le conseil de santé est une per-
sonne morale sans capital-actions. 
(2) La Loi sur les personnes morales et la 
Loi sur les renseignements exigés des person-
nes morales ne s'appliquent pas au conseil de 
santé. 
(3) Le conseil de santé peut acquérir et 
détenir des biens immeubles dans le but de 
remplir ses fonctions et il peut vendre, 
échanger, louer, hypothéquer, grever ou 
aliéner d'une autre façon un bien immeuble 
dont il est le propriétaire. 
(4) Le paragraphe (3) ne s'applique pas à 
moins que le conseil de santé n'ait d'abord 
obtenu l'assentiment de la majorité des con-
seils municipaux de la circonscription sani-
taire qui est de son ressort, ainsi que celle du 













53 Le nom du conseil de santé est le Nom du 
conseil s~ivant :. <:;onseil de santé de la circonscrip-
tion samta1re de .................................... .. 
(inscrire le nom de la circonscription 
sanitaire} 
en français et Board of Health for the ..... .... 
(inscrire le nom de la circonscription 
sanitaire) 
Health Unit en anglais. 1983, chap. 10, art. 
52, révisé. 
54 La majorité des membres du conseil Quorum 
de santé constitue le quorum. 1983, chap. 10, 
art. 53. 
55 Les articles 52 à 54 et 56 à 59 ne s'ap-
pliquent pas à une municipalité régionale 
qui, aux termes de la loi qui crée ou main-
tient la municipalité régionale, possède les 
pouvoirs, les droits et les obligations d'un 
conseil local de santé ou d'un conseil de 
santé. 1983, chap. 10, art. 54. 
56 (1) Le conseil de santé adopte un 
règlement administratif relatif à ce qui suit : 
a) la gestion de ses biens; 
b) ses affaires bancaires et financières; 
c) la convocation des réunions et les déli-
bérations; 
d} la nomination d'un vérificateur. 
(2) Le conseil de santé peut adopter un 
règlement administratif relatif à ce qui suit : 
Champ d'ap-
plication des 
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(a) the appointment, duties and removal 
of officers ( other than the medical offi-
cer of health or an associate medical 
officer of health) and employees, and 
the remuneration, pensions and other 
benefits of officers and employees; and 
(b) any other matter necessary or advis-
able for the management of the affairs 
of the board of health. 1983, c. 10, 
S. 55. 
First meeting 57.-(1) A board of health shall hold its 
first meeting of each year not later than the 
















(2) At the first meeting of a board of 
health in each year, the members of the 
board shall elect one of the members to be 
chair and one to be vice-chair of the board 
for the year. 1983, c. 10, s. 56. 
58. A board of health shall keep or cause 
to be kept minutes of its proceedings and the 
text of the by-laws and resolutions passed by 
it. 1983, C. 10, S. 57. 
59.-(1) A board of health shall keep or 
cause to be kept, 
(a) books, records and accounts of its 
financial affairs; 
(b) the invoices, receipts and other docu-
ments in its possession that relate to 
the financial affairs of the board. 
(2) A board of health shall cause to be 
prepared statements of its financial affairs in 
each year including but not limited to, 
(a) an annual statement of income and 
expenses; 
(b) an annual statement of assets and lia-
bilities; and 
(c) an annual estimate of expenses for the 
next year. 
(3) A board of health need not keep any 
records, statements, minutes, accounts or 
other materials beyond the period of time 
prescribed by the regulations. 1983, c. 10, 
S. 58. 
60.-(1) With respect to the board of 
health for the health unit related to each 
municipality specified in subsection (2), 
(a) the council of the municipality shall 
stand in the place of and has the pow-
ers and is subject to the duties of the 
board of health in respect of the 
appointment, reappointment and dis-
missal of the medical officer of health 
and the associate medical officers of 
health of the board of health; 
(b) the council of the municipality shall 
provide to the board of health such 
a) la nomination, les fonctions et la révo-
cation des dirigeants (à l'exception du 
médecin-hygiéniste ou du médecin-
hygiéniste adjoint) et des employés, 
ainsi que la rémunération, les rentes et 
les autres avantages à leur accorder; 
b) tout autre point nécessaire ou utile 
pour gérer ses affaires. 1983, chap. 10, 
art. 55. 
57 (1) Le conseil de santé tient sa pre- !';~:,è~e 
mière réunion de l'année au plus tard le 1•r 
février. 
(2) Lors de la première réunion de l'année 
du conseil de santé, les membres élisent, 
pour l'année, un des leurs à la présidence et 
un autre à la vice-présidence. 1983, chap. 10, 
art. 56. 
58 Le conseil de santé tient ou fait tenir 
le procès-verbal de ses réunions et garde ou 
fait garder le texte du règlement administratif 
et des résolutions. 1983, chap. 10, art. 57. 
Président 
Procès-verbal 
59 (1) Le conseil de santé tient ou fait ::a~~~rs 
tenir: 
a) des livres, dossiers et comptes relatifs 
à ses affaires financières; 
b) les factures, reçus et autres documents 
en sa possession qui se rapportent à 
ses affaires financières. 
(2) Chaque année, le conseil de santé fait 
dresser des états de ses affaires financières 
qui comprennent notamment : 
a) un état annuel de ses revenus et de ses 
dépenses; 
b) un état annuel de son actif et de son 
passif; 
c) un état annuel des prévisions de ses 
dépenses pour l'année suivante. 
(3) Le conseil de santé n'est pas tenu de 
garder les dossiers, relevés, procès-verbaux, 
comptes ou autres documents au-delà de la 
période fixée par les règlements. 1983, chap. 
10, art. 58. 
60 (1) En ce qui concerne le conseil de 
santé de la circonscription sanitaire reliée à 
chaque municipalité précisée au paragraphe 
(2): 
a) le conseil de la municipalité remplace 
le conseil de santé et possède ses pou-
voirs et ses fonctions relativement à la 
nomination, pour la première fois ou à 
nouveau, et au renvoi du médecin-
hygiéniste et du médecin-hygiéniste 
adjoint du conseil de santé; 
b) le conseil de la municipalité met à la 
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employees of the municipality, includ-
ing public health nurses, as the council 
of the municipality considers necessary 
to carry out the functions of the board 
of health, including the duties of the 
board of health in respect of manda-
tory health programs and services; and 
(c) the council of the municipality shall 
appoint the auditor of the board of 
health. 
(2) The municipalities referred to in sub-
section (1) are the following: 
1. The City of Etobicoke. 
2. The City of North York. 
3. The City of Scarborough. 
4. The City of Toronto. 1983, c. 10, 
S. 59. 
61. Every board of health shall superin-
tend and ensure the carrying out of Parts II, 
III and IV and the regulations relating to 
those Parts in the health unit served by the 
board of health. 1983, c. 10, s. 60. 
62. Every board of health , 
(a) shall appoint a full-time medical offi-
cer of health; and 
(b) may appoint one or more associate 
medical officers of health, 
of the board of health . 1983, c. 10, s. 61. 
63. A board of health shall not describe 
the position of a person whose services are 
employed by the board by a title that incor-
porates the title "medical officer of health" 
or "médecin-hygiéniste", or the designation 
"M.O.H." or "m.-h." or other designation 
representing the title, unless the person is the 
medical officer of health, associate medical 
officer of health or acting medical officer of 
health of the board. 1983, c. 10, s. 62. 
64. No person is eligible for appointment 
as a medical officer of health or an associate 
medical officer of health unless , 
(a) he or she is a physician; 
(b) he or she possesses the qualifications 
and requirements prescribed by the 
regulations for the position; and 
(c) the Minister approves the proposed 
appointment. 1983, c. IO, s. 63. 
65.-{ 1) Every medical officer of health 
and every associate medical officer of health 
of a board of health shall retire at the end of 
the month in which he or she attains the age 
of sixty-five years. 
(2) A board of health , with the approval 
of the Minister, may reappoint the medical 
officer of health or associate medical officer 
employés municipaux , y compris les 
infirmières-hygiénistes, que le conseil 
de la municipalité juge nécessaires à 
l'accomplissement des fonctions du 
conseil de santé, y compris les fonc-
tions relatives aux programmes et aux 
services de santé obligatoires; 
c) le conseil de la municipalité nomme le 
vérificateur du conseil de santé. 
(2) Les municipalités visées au paragraphe 
(1) sont les suivantes: 
1. La cité d'Etobicoke. 
2. La cité de North York. 
3. La cité de Scarborough. 
4. La cité de Toronto. 1983, chap. 10, 
art. 59. 
61 Le conseil de santé supervise et assure 
l'application des parties II, III et IV et des 
règlements qui s'y rapportent dans la circons-
cription sanitaire qui est de son ressort . 1983, 
chap. 10, art. 60. 
62 Le conseil de santé : 
a) nomme un médecin-hygiéniste à temps 
plein; 
b) peut nommer un ou plusieurs méde-
cins-hygiénistes adjoints. 1983, chap. 
10, art. 61. 
63 Le conseil de santé ne doit pas décrire 
le poste d'une personne dont il retient les 
services au moyen d'un titre comprenant l'ex-
pression «médecin-hygiéniste» ou «medical 
officer of health», ou la désignation «m.-h.» 
ou «M.O.H.» ou une autre désignation 
représentant le titre, si la personne n'est pas 
le médecin-hygiéniste, le médecin-hygiéniste 
adjoint ou le médecin-hygiéniste intérimaire 










64 Est inadmissible à devenir médecin- Admissibilité à un poste hygiéniste ou médecin-hygiéniste adjoint la 
personne: 
a) qui n'est pas médecin; 
b) qui ne possède pas les qualités et les 
compétences que les règlements pres-
crivent à l'égard de ce poste; 
c) dont la candidature n'est pas approu-
vée par le ministre. 1983, chap. IO, 
art. 63. 
65 (1) Le médecin-hygiéniste ou le 
médecin-hygiéniste adjoint prend sa retraite 
à la fin du mois où il atteint soixante-cinq 
ans. 
(2) Le conseil de santé peut, avec l'appro-
bation du ministre, renommer le médecin-
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of health, as the case may be, for a period 
not exceeding one year at a time until the 
end of the month in which the medical offi-
cer of health or associate medical officer of 
health attains the age of seventy years. 1983, 
C. 10, S. 64. 
66.-(1) A decision by a board of health 
to dismiss a medical officer of health or an 
associate medical officer of health from office 
is not effective unless, 
(a) the decision is carried by the vote of 
two-thirds of the members of the 
board; and 
(b) the Minister consents in writing to the 
dismissal. 
(2) A board of health shall not vote on the 
dismissal of a medical officer of health unless 
the board has given to the medical officer of 
health, 
(a) reasonable written notice of the time, 
place and purpose of the meeting at 
which the dismissal is to be consid-
ered; 
(b) a written statement of the reason for 
the proposai to dismiss the medical 
officer of health; and 
(c) an opportunity to attend and to make 
representations to the board at the 
meeting. 1983, c. 10, s. 65. 
67.-(1) The medical officer of health of 
a board of health is the executive officer of 
the board. 
(2) The employees of and the persons 
whose services are engaged by a board of 
health are subject to the direction of and are 
responsible to the medical officer of health of 
the board. 
(3) The medical officer of health of a 
board of health is responsible to the board of 
health for the management and administra-
tion of the health programs and services and 
business affairs of the board. 
(4) The authority of the medical officer of 
health of a board of health under this Act 
and the regulations is limited to the health 
unit served by the board of health. 1983, 
C. 10, S. 66. 
68.-(1) The associate medical officer of 
health of a board of health, un der the direc-
tion of the medical officer of health of the 
board, shall assist in the performance of the 
duties of the medical officer of health and, 
for the purpose, has ail the powers of the 
medical officer of health. 
(2) Where the office of medical officer of 
health of a board of health is vacant or the 
medical officer of health is absent or unable 
to act, the associate medical officer of health 
selon le cas, pour une période n'excédant pas 
une année chaque fois jusqu'à la fin du mois 
où l'intéressé "atteint soixante-dix ans. 1983, 
chap. 10, art. 64. 
66 (1) La décision du conseil de santé de 
renvoyer un médecin-hygiéniste ou un méde-
cin-hygiéniste adjoint n'est pas valide si les 
conditions suivantes ne sont pas réunies : 
a) elle est adoptée par les deux tiers des 
membres du conseil; 
b) le ministre donne son consentement 
écrit. 
(2) Le conseil de santé ne vote pas sur le 
renvoi du médecin-hygiéniste s'il ne lui a pas 
donné ce qui suit : 
a) un préavis écrit suffisant de l'heure, de 
la date, du lieu et de l'objet de la réu-
nion où son renvoi sera étudié; 
b) un énoncé écrit des motifs de la pro-
position de renvoi; 
c) la possibilité d'assister à la réunion et 
de présenter des observations. 1983, 
chap. 10, art. 65. 
Renvoi 
Préavis 
67 (1) Le médecin-hygiéniste du conseil Agent admi-
nistratif de santé en est l'agent administratif. 
(2) Les employés du conseil de santé ainsi 
que les personnes dont le conseil retient les 
services sont soumis aux directives du méde-
cin-hygiéniste et sont responsables devant lui. 
(3) Le médecin-hygiéniste est responsable 
devant le conseil de santé de la gestion et de 
l'administration des programmes et des servi-
ces de santé ainsi que des affaires du conseil. 
(4) Le médecin-hygiéniste ne peut exercer 
les pouvoirs que lui confère la présente loi 
que dans la circonscription sanitaire qui est 
du ressort du conseil de santé. 1983, chap. 
10, art. 66. 
68 (1) Le médecin-hygiéniste adjoint du 
conseil de santé, sous la direction du méde-
cin-hygiéniste, aide celui-ci dans l'exercice de 
ses fonctions. À cette fin, il possède tous les 











(2) En cas d'absence ou d'empêchement Absence ou 
empêchement du médecin-hygiéniste ou de vacance de son du médecin-
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of the board shall act as and has ail the pow-
ers of the medical officer of health. 1983, 
C. 10, S. 67. 
69.-(1) Where, 
(a) the office of medical officer of health 
of a board of health is vacant or the 
medical officer of health is absent or 
unable to act; and 
(b) there is no associa te medical officer of 
health of the board or the associate 
medical officer of health of the board 
is also absent or unable to act, 
the board of health shall appoint forthwith a 
physician as acting medical officer of health. 
(2) An acting medical officer of health of 
a board of health shall perform the duties 
and has authority to exercise the powers of 
the medical officer of health of the board. 
1983, C. 10, S. 68. 
70. The medical officer of health of a 
board of health is entitled to notice of and to 
attend each meeting of the board and every 
committee of the board, but the board may 
require the medical officer of health to with-
draw from any part of a meeting at which the 
board or a committee of the board intends to 
consider a matter related to the remunera-
tion or the performance of the duties of the 
medical officer of health. 1983, c. 10, s. 69. 
71.-(1) Every board of health shall 
engage the services of such persons, includ-
ing public health nurses, as are considered 
necessary to carry out the functions of the 
board of health, including the duties of the 
board of health in respect of mandatory 
health programs and services. 
(2) No board of health shall engage the 
services of any person in a professional, 
administrative or technical classification 
unless the person meets the qualifications 
and requirements prescribed by the regula-
tions for the classification . 
(3) No board of health shall engage any 
person as a public health nurse unless the 
person is a registered nurse within the mean-
ing of Part IV of the Health Disciplines Act 
and, 
(a) has the public health nursing education 
prescribed by the regulations from a 
degree granting institution in Canada 
or at a degree granting institution out-
side Canada that is accepted as equiva-
lent by such an institution in Canada; 
and 
qualité de médecin-hygiéniste et possède tous 
ses pouvoirs. 1983, chap. 10, art . 67. 
69 (1) En cas : Médecin-
hygiéniste 
a) d'absence ou d'empêchement du intérimaire 
médecin-hygiéniste ou de vacance de 
son poste; 
b) d'absence ou d'empêchement du 
médecin-hygiéniste adjoint ou d'inexis-
tence de ce poste, 
le conseil de santé nomme sans délai un 
médecin en qualité de médecin-hygiéniste 
intérimaire. 
(2) Le médecin-hygiéniste intérimaire pos-
sède les pouvoirs et exerce les fonctions du 
médecin-hygiéniste du conseil. 1983, chap. 
10, art. 68. 
70 Le médecin-hygiéniste a le droit de 
recevoir un préavis de chaque réunion du 
conseil et de ses comités et d'y assister. Tou-
tefois, le conseil peut exiger que le médecin-
hygiéniste quitte la salle lorsque le conseil ou 
un de ses comités se propose d'étudier un 
point relatif à la rémunération ou à l'exercice 
des fonctions du médecin-hygiéniste. 1983, 
chap. 10, art. 69. 
71 (1) Le conseil de santé retient les ser-
vices des personnes, y compris des infirmiè-
res-hygiénistes, jugées nécessaires à l'accom-
plissement de ses fonctions, y compris les 
fonctions relatives aux programmes et aux 
services de santé obligatoires. 
(2) En ce qui concerne le personnel pro-
fessionnel, administratif ou technique, le con-
seil de santé ne doit pas retenir les services 
de personnes qui ne possèdent pas les quali-
tés et les compétences prescrites par les 
règlements à l'égard de la catégorie visée. 
(3) Le conseil de santé ne doit pas enga-
ger comme infirmière-hygiéniste une per-
sonne qui n'est pas une infirmière autorisée 
au sens de la partie IV de la Loi sur les scien-
ces de la santé ou qui ne réunit pas les condi-
tions suivantes : 
a) elle possède la formation d'infirmière-
hygiéniste prescrite par les règlements 
et dispensée par un établissement 
canadien qui décerne des diplômes ou 
un établissement de l'étranger qui 
décerne des diplômes et dont le pro-
gramme est reconnu comme équiva-
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(b) meets such additional qualifications 
and requirements as are prescribed by 
the regulations. 1983, c. 10, s. 70. 
72.-(1) The expenses incurred by or on 
behalf of a board of health in the perfor-
mance of the functions and duties of the 
board of health and the medical officer of 
health of the board of health under this and 
any other Act shall be borne and paid by the 
municipalities in the health unit served by 
the board of health in such proportion as is 
agreed upon or, in default of agreement, in 
such proportion as is prescribed by the regu-
lations. 
(2) The council of a municipality in a 
health unit has ail the powers necessary to 
enter into and to carry out an agreement in 
respect of payment of the expenses of the 
board of health of the health unit or, in 
default of agreement, to pay the amount that 
is the responsibility of the municipality in 
accordance with the proportions prescribed 
by the regulations. 1983, c. 10, s. 71. 
73. Every board of health shall provide 
the Minister or the council of a municipality 
in the health unit served by the board of 
health with such information in respect of the 
board and the health unit served by the 
board at such times and in such form as the 
Minister or the council may require. 1983, 
C. 10, S. 72. 
74.-(1) The Minister may direct in writ-
ing financial inspectors appointed by the 
Minister to inspect, examine and audit 
books, accounts, reports and records main-
tained by or for boards of health and to 
report to the Minister with such information, 
in the form and manner and at the time or 
within the period of time specified by the 
Minister. 
(2) No person shall obstruct a financial 
inspector in the performance of his or her 
duties under this Act and the regulations. 
(3) Every board of health shall furnish a 
financial inspector with such information 
regarding its affairs as the financial inspector 
from time to time requires. 
(4) Every board of health or other person 
shall give a financial inspector access to and 
assistance in respect of ail books, accounts, 
reports, records, files, minutes and other 
papers, things and property in any form 
maintained for or on account of or belonging 
to or in use by the board and necessary to 
the performance of the duties of the financial 
inspector. 1983, c. 10, s. 73. 
b) elle possède les qualités et les compé-
tences additionnelles prescrites par les 
règlements. 1983, chap. 10, art. 70. 
72 (1) Les dépenses engagées aux termes 
de la présente loi et d'une autre loi par le 
conseil de santé dans l'exercice de ses fonc-
tions et par le médecin-hygiéniste du conseil 
de santé, ou en leur nom, sont supportées 
par les municipalités de la circonscription 
sanitaire qui est du ressort du conseil de 
santé dans les rapports convenus ou, à défaut 
d'entente à cet effet, dans les rapports pres-
crits par les règlements. 
(2) Le conseil d'une municipalité située 
dans une circonscription sanitaire possède les 
pouvoirs nécessaires pour conclure et exécu-
ter une entente relative au remboursement 
des dépenses du conseil de santé de la cir-
conscription sanitaire ou, à défaut d'entente, 
pour verser le montant dont la municipalité 
est responsable conformément aux rapports 
prescrits par les règlements. 1983, chap. 10, 
art. 71. 
73 Le conseil de santé fournit au ministre 
ou au conseil d'une municipalité située dans 
la circonscription sanitaire qui est de son res-
sort les renseignements que le ministre ou le 
conseil peuvent exiger au sujet du conseil et 
de la circonscription sanitaire, aux dates et 
dans la forme que le ministre ou le conseil 
peuvent exiger. 1983, chap. 10, art. 72. 
74 (1) Le ministre peut ordonner par 
écrit, à des inspecteurs financiers qu'il a 
nommés, d'examiner et de vérifier les livres, 
comptes, rapports et dossiers tenus ou dres-
sés par le conseil de santé, ou en son nom, et 
de lui en faire rapport dans la forme et de la 
façon qu'il précise, à la date ou au cours du 
délai qu'il prescrit et de lui donner les rensei-
gnements qu'il exige. 
(2) Nul ne doit entraver l'inspecteur finan-
cier dans l'exercice de ses fonctions aux ter-
mes de la présente loi et des règlements. 
(3) Le conseil de santé fournit à l'inspec-
teur financier les renseignements relatifs à 
ses affaires que l'inspecteur exige. 
(4) Le conseil de santé ou une personne 
aide l'inspecteur financier et lui permet 
d'avoir accès aux livres, comptes, rapports, 
relevés, dossiers, procès-verbaux et autres 
documents ainsi qu'aux objets et aux biens 
sous n'importe quelle forme qu'il garde ou 
qui sont gardés en son nom, qui lui appar-
tiennent ou qu'il utilise, et qui sont nécessai-
res à l'exercice des fonctions de l'inspecteur 
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75.-(1) The Minister may give directions 
under subsection (2) where, having regard to 
the content of a report of an investigation or 
examination by the Chief Medical Officer of 
Health or a financial inspector as to the qual-
ity of the management or administration of 
the affairs of a board of health, the Minister 
is of the opinion that the quality of the man-
agement or administration of the affairs of 
the board of health is adversely affecting or 
is likely to adversely affect the health of 
members of the public or the provision of 
health programs or services by the board of 
health. 
(2) Under this section, the Minister may 
direct the Chief Medical Officer of Health to 
provide advice and guidance to a board of 
health and to the medical officer of health 
and the administrative and professional staffs 
of the board of health for the purpose of 
improving the quality of the management 
and administration of the affairs of the board 
of health. 
(3) Where the Minister gives a direction 
under subsection (2) in respect of a board of 
health, it is the duty of the board of health 
and of the medical officer of health and the 
members of the administrative and profes-
sional staffs of the board of health to receive 
and consider the advice and guidance of the 
Chief Medical Officer of Health and of any 
person acting under the instructions of the 
Chief Medical Officer of Health. 
( 4) Where the Chief Medical Officer of 
Health, while acting under a direction by the 
Minister under subsection (2), requests in 
writing that the board of health or the medi-
cal officer of health or any member of the 
administrative or professional staff of the 
board of health do any act that they have 
authority to do and, in the opinion of the 
Chief Medical Officer of Health, they fail to 
do so, the Chief Medical Officer of Health 
may do the act on behalf of the board of 
health or the medical officer of health or the 
member of the administrative or professional 
staff of the board of health and the act is as 
effective as if done by the board of health or 
the medical officer of health or the member 
of the administrative or professional staff, as 
the case may be. 
(5) While a direction by the Minister 
under subsection (2) is in force in respect of 
a board of health, no act of the board of 
health or of the medical officer of health or 
the administrative professional staff of the 
board of health is valid unless approved in 
writing by the Chief Medical Officer of 
Health but this subsection does not apply to 
a professional health service provided to any 
person. 
75 (1) Lorsque , eu égard au contenu du 
rapport d'une enquête ou d'un examen du 
médecin-hygiéniste en chef ou d'un inspec-
teur financier sur la qualité de la gestion ou 
de l'administration des affaires du conseil de 
santé, le ministre est d'avis que celle-ci nuit 
ou nuira vraisemblablement à la santé du 
grand public ou à l'offre, par le conseil de 
santé, de programmes ou de services de 
santé, il peut donner des directives en vertu 
du paragraphe (2). 
(2) Dans le cadre du présent article, le 
ministre peut ordonner au médecin-hygié-
niste en chef de conseiller et d'aider le con-
seil de santé, son médecin-hygiéniste et son 
personnel administratif et professionnel en 
vue d'améliorer la qualité de la gestion et de 
l'administration des affaires du conseil de 
santé. 
(3) Si le m1mstre donne une directive en 
vertu du paragraphe (2), il incombe au con-
seil de santé, au médecin-hygiéniste et au 
personnel administratif et professionnel de 
prendre connaissance des conseils du méde-
cin-hygiéniste en chef et de la personne qui 
agit selon ses instructions et de les étudier. 
(4) Si le médecin-hygiéniste en chef, lors-
qu'il suit une directive que le ministre a don-
née en vertu du paragraphe (2), demande 
par écrit au conseil de santé, au médecin-
hygiéniste ou à un membre du personnel 
administratif ou professionnel d'accomplir un 
acte qu'ils ont le pouvoir d'accomplir et que, 
à son avis, ils ne l'accomplissent pas, le 
médecin-hygiéniste en chef peut l'accomplir 
en leur nom. Dans ce cas, l'acte est aussi 
valide que s'il avait été accompli par les 
intéressés. 
(5) Si une directive que le ministre a don-
née en vertu du paragraphe (2) est en 
vigueur à l'égard d'un conseil de santé, 
aucun acte du conseil de santé, du médecin-
hygiéniste ou du personnel administratif ou 
professionnel n'est valide s'il n'est pas 
approuvé par écrit par le médecin-hygiéniste 
en chef. Toutefois, le présent paragraphe ne 
s'applique pas au service de santé profession-
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(6) The Chief Medical Officer of Health 
and a person acting under the instructions of 
the Chief Medical Officer of Health have the 
same rights as the board of health, the medi-
cal officer of health and the members of the 
administrative and professional staffs of the 
board of health in respect of the documents, 
records (including medical records) and 
information of the board of health. 
(7) A direction by the Minister under sub-
section (2) is valid until rescinded by the 
Minister. 1983, c. 10, s. 74. 
76. The Minister may pay grants, 
(a) to boards of health; 
(b) to pe rsons or organizations prescribed 
by the regulations, 
for the purpose of this Act or for such pur-
pose as is prescribed by the regulations. 
1983, C. 10, S. 75. 
77.-(1) Where two or more health units 
are merged, the boards of health of the 
merged health units are dissolved. 
(2) Where two or more health units are 
merged, the assets owned by or under the 
management and control, as the case may 
be, and the liabilities of the boards of health 
of the merged health units are, without com-
pensation, assets owned by or under the 
management and control and Iiabilities of the 
board of health of the new health unit. 
(3) Where the boundaries of health units 
are altered so that an area formerly in one 
health unit is included in another health unit, 
the assets owned by or under the manage-
ment and control and the liabilities of the 
board of health of the health unit of which 
the area was formerly a part and that relate 
to the area are, without compensation, assets 
owned by or under the management and con-
trol, as the case may be, and liabilities of the 
board of health of the health unit in which 
the area is included. 
( 4) Where the boards of health are unable 
to agree on a matter under subsection (3), 
the Minister may make an order determining 
the matter. 1983, c. 10, s. 76. 
PART VII 
ADMINISTRATION 
78.-(1) The Minister bas power to make 
investigations respecting the causes of disease 
and mortality in any part of Ontario. 
(2) The Minister may direct an officer of 
the Ministry or any other person to investi-
(6) Le médecin-hygiéniste en chef et la 
personne qui agit selon ses instructions pos-
sèdent les mêmes droits que le conseil de 
santé, le médecin-hygiéniste et le personnel 
administratif et professionnel en ce qui con-
cerne les documents, les dossiers (y compris 
les dossiers médicaux) et les renseignements 
du conseil de santé. 
Droit d'accès 
(7) La directive que le ministre a donnée Durée de 
validité 
en vertu du paragraphe (2) est valide jusqu'à 
ce qu'il l'annule. 1983, chap. 10, art. 74. 
76 Le ministre peut accorder des Subventions 
subventions : 
a) aux conseils de santé; 
b) aux personnes ou aux organismes pres-
crits par les règlements, 
pour l'application de la présente loi ou pour 
une fin prescrite par les règlements. 1983, 
chap. 10, art. 75. 
77 (1) Si deux ou plusieurs circonscrip-
tions sanitaires fusionnent, les conseils de 
santé des circonscriptions sanitaires fusion-
nées sont dissous. 
(2) En cas de fusion de deux ou plusieurs 
circonscriptions sanitaires, l'actif dont les 
conseils de santé sont propriétaires ou dont 
ils assument la gestion, selon le cas, ainsi que 
leur passif sont transférés, sans indemnisa-
tion, au conseil de santé de la nouvelle cir-
conscription sanitaire. 
(3) Si les limites territoriales des circons-
criptions sanitaires sont modifiées de sorte 
qu'un territoire situé antérieurement dans 
une circonscription sanitaire est compris dans 
une autre circonscription, l'actif dont le con-
seil de santé de la circonscription sanitaire 
dont le territoire faisait partie est proprié-
taire ou dont il assume la gestion, selon le 
cas, ainsi que le passif, qui se rapportent à ce 
territoire, sont transférés , sans indemnisa-
tion, au conseil de santé de la circonscription 
sanitaire dont le territoire fait maintenant 
partie. 
( 4) Si les conseils de santé ne peuvent pas 
s'entendre sur un point dans l'application du 
paragraphe (3), le ministre peut, par arrêté, 













78 (1) Le ministre peut enquêter sur les ~:~:~~e d~u 
causes de maladie ou de mortalité dans une de mortalité 
partie quelconque de la province. 
(2) Le ministre peut ordonner à un agent Enquête 
du ministère ou une autre personne d'en-
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gate the causes of any disease or mortality in 
any part of Ontario. 
(3) For the purposes of the investigation, 
the persan directed by the Minister has the 
powcrs of a commission under Part II of the 
Public Inquiries Act, which Part applies to 
the investigation as if it were an inquiry 
under that Act. 1983, c. 10, s. 77. 
79.-(1) The Minister may establish and 
maintain public health laboratory centres at 
such places and with such buildings, appli-
ances and equipment as the Minister consid-
ers proper. 
(2) The Minister may give direction from 
time to time to a public health laboratory 
centre as to its operation and the nature and 
extent of its work, and the public health lab-
oratory centre shall comply with the direc-
tion. 1983, c. 10, s. 78. 
80.-(1) The Minister may appoint in 
writing one or more employees of the Minis-
try or other persans as inspectors. 
(2) An inspector shall make inspections of 
health units and in respect of boards of 
health, medical officers of health and other 
public health professionals to ascertain the 
extent of compliance with this Act and the 
regulations and the carrying out of the pur-
pose of this Act. 
(3) The Minister in an appointment may 
Iimit the duties or the authority or bath of an 
inspector in such manner as the Minister con-
siders necessary or advisable. 
(4) The Minister may require an inspector 
to act under the direction of or to report to 
the Minister, the Deputy Minister of Health, 
the Chief Medical Officer of Health or other 
officer of the Ministry. 
(5) The Minister shall issue to every 
inspector a certificate of appointment and 
every inspector, in the execution of his or her 
duties under this Act and the regulations, 
shall produce his or her certificate of 
appointment upon request. 1983, c. 10, s. 79. 
81.-(1) The Minister shall appoint in 
writing an employee of the Ministry as Chief 
Medical Officer of Health. 
(2) No persan is qualified to be or to act 
as Chief Medical Officer of Health unless he 
or she is a physician of at least five years 
standing and possesses the qualifications pre-
scribed by the regulations for the position of 
medical officer of health. 
(3) The Chief Medical Officer of Health 
shall keep himself or herself informed in 
respect of matters related to occupational 
and environmental health. 1983, c. 10, s. 80. 
mortalité dans une partie quelconque de la 
province. 
(3) Pour les fins de l'enquête, la personne 
qui a reçu une directive du ministre possède 
les pouvoirs d'une commission aux termes de 
la partie II de la Loi sur les enquêtes 
publiques, laquelle s'applique à l'enquête 
comme s'il s'agissait d'une enquête faite aux 
termes de cette loi. 1983, chap. 10, art. 77. 
79 (1) Le ministre peut ouvrir et faire 
fonctionner des laboratoires pour dépistage 
sanitaire aux endroits et avec les bâtiments, 
les appareils et l'équipement qu ' il juge con-
venables. 
(2) Le ministre peut donner des directives 
au laboratoire relativement à son fonctionne-
ment et à la nature et à l'étendue de ses tra-
vaux. Le laboratoire doit respecter ces direc-
tives. 1983, chap. 10, art. 78. 
80 (1) Le ministre peut nommer par 
écrit un ou plusieurs employés du ministère 
ou d'autres personnes à titre d'inspecteurs. 
(2) L'inspecteur inspecte les circonscrip-
tions sanitaires et enquête sur les conseils de 
santé, les médecins-hygiénistes et d'autres 
professionnels de la santé en vue d'établir 
dans quelle mesure la présente loi et les 
règlements sont respectés et de déterminer si 
l'objet de la présente loi est réalisé. 
(3) Dans l'acte de nomination, le ministre 
peut restreindre les fonctions ou les pouvoirs, 
ou les deux, de l'inspecteur de la façon qu'il 
juge nécessaire ou utile. 
(4) Le ministre peut demander à un ins-
pecteur d'agir selon ses directives ou selon 
celles du sous-ministre de la santé, du méde-
cin-hygiéniste en chef ou d'un autre agent du 
ministère ou de lui faire rapport ou de faire 
rapport à ces personnes. 
(5) Le ministre délivre à chaque inspec-
teur une attestation de sa nomination. L'ins-
pecteur doit, dans l'exercice de ses fonctions 
aux termes de la présente loi et des règle-
ments, produire son attestation sur demande. 


















81 (1) Le ministre nomme par écrit un Médecin-hygiéniste 
employé du ministère à titre de médecin- en chef 
hygiéniste en chef. 
(2) Le médecin-hygiéniste en chef doit 
avoir au moins cinq années d'expérience à 
titre de médecin et posséder les qualités et 
les compétences prescrites par les règlements 
à l'égard du poste de médecin-hygiéniste. 
(3) Le médecin-hygiéniste en chef se tient 
au courant des divers aspects de l'hygiène du 







































PROTECTION ET PROMOTION DE LA SANTÉ chap. H.7 71 
82.-(1) The Chief Medical Officer of 
Health has the right to examine ail by-laws, 
minutes and records of a board of health. 
(2) A board of health shall provide the 
Chief Medical Officer of Health with a copy 
of any by-law, minute or record requested by 
the Chief Medical Officer of Health. 
(3) The Chief Medical Officer of Health 
may delegate in writing his or her authority 
under subsections (1) and (2) to any person. 
1983, C. 10, S. 81. 
83.-(1) Where the Minister is of the 
opinion that a board of health is not provid-
ing or ensuring the provision of a health pro-
gram or service in accordance with sections 5 
to 7 and the regulations and guidelines, the 
Minister may direct the Chief Medical Offi-
cer of Health to provide or ensure the provi-
sion of the health program or service. 
(2) The Minister may deduct from grants 
paid by the Minister to the board of health 
an amount equal to ail or part of the expen-
ses incurred by the Chief Medical Officer of 
Health in carrying out a direction under sub-
section (1). 1983, c. 10, s. 82. 
84. Where the Minister is of the opinion 
that a situation exists anywhere in Ontario 
that constitutes or may constitute a risk to 
the health of persons, the Minister may 
direct the Chief Medical Officer of Health to 
investigate the situation and to take such 
action as the Chief Medical Officer of Health 
considers appropriate to prevent, eÏiminate 
and decrease the risk to health caused by the 
situation. 1983, c. 10, s. 83. 
85.-(1) For the purposes of sections 83 
and 84, the Chief Medical Officer of Health, 
(a) has, and may exercise anywhere in 
Ontario, the powers of a medical offi-
cer of health; and 
(b) may direct a person whose services are 
engaged by a board of health to do, 
anywhere in Ontario (whether within 
or outside the health unit served by 
the board of health), any act, 
(i) that the persan has power to do 
under this Act, or 
(ii) that the medical officer of health 
for the health unit served by the 
board of health has authority to 
direct the person to do within the 
health unit. 
(2) Where the Chief Medical Officer of 
Health gives a direction under subsection (1) 
82 (1) Le médecin-hygiéniste en chef a 
Je droit d'examiner Je règlement administra-
tif, les procès-verbaux et les dossiers du con-
seil de santé. 
(2) Le conseil de santé fournit au méde-
cin-hygiéniste en chef une copie du règle-
ment administratif, du procès-verbal ou du 
dossier qu'il demande. 
(3) Le médecin-hygiéniste en chef peut 
déléguer par écrit les pouvoirs qui lui sont 
conférés aux termes des paragraphes (1) et 
(2). 1983, chap. 10, art. 81. 
83 (1) Si le ministre est d'avis que Je 
conseil de santé ne fournit pas un pro-
gramme ou un service de santé conformé-
ment aux articles 5 à 7, aux règlements et 
aux lignes directrices, ou ne veille pas à son 
offre, il peut ordonner au médecin-hygiéniste 
en chef de Je faire. 
(2) Le ministre peut déduire des subven-
tions qu'il accorde au conseil de santé un 
montant égal à tout ou partie des dépenses 
que fait Je médecin-hygiéniste en chef pour 
suivre la directive donnée en vertu du para-
graphe (1). 1983, chap. 10, art. 82. 
84 Si Je ministre est d'avis qu'il existe 
quelque part en Ontario une situation qui 
pose ou peut poser un risque pour la santé, il 
peut ordonner au médecin-hygiéniste en chef 
d'enquêter sur la situation et de prendre les 
mesures que celui-ci juge appropriées pour 
prévenir, éliminer et réduire Je risque. 1983, 












85 (1) Pour l'application des articles 83 Pouvoirs du 
médecin-
et 84, le médecin-hygiéniste en chef: hygiéniste 
a) possède les pouvoirs d'un médecin-
hygiéniste qu'il peut exercer où que ce 
soit en Ontario; 
b) peut ordonner à une personne dont les 
services sont retenus par un conseil de 
santé d'accomplir, où que ce soit en 
Ontario (à l'intérieur ou à l'extérieur 
de la circonscription sanitaire qui est 
du ressort du conseil de santé), un 
acte: 
(i) qu'elle a Je pouvoir d'accomplir 
en vertu de la présente loi, 
(ii) que le médecin-hygiéniste de la 
circonscription sanitaire qui est 
du ressort du conseil de santé a 
le pouvoir de lui ordonner d'ac-
complir dans la circonscription 
sanitaire. 
en chef 
(2) Si le médecin-hygiéniste en chef donne Obligation d'accomplir 
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to a person whose services are engaged by a 
board of health , 
(a) the person has authority to act, any-
where in Ontario (whether within or 
outside the health unit served by. the 
board of health), to the s~me extent as 
if the direction had been given by the 
medical officer of health of the board 
of health and the act had been done in 
the health unit; and 
(b) the person shall carry out the direction 
as soon as practicable. 1983, c. 10, 
S. 84. 
86.-(1) The expenses or part of the 
expenses of carrying out a direction by the 
Chief Medical Officer of Health in respect of 
any duty or function of a board of health or 
a medical officer of health may be treated by 
the Minister either as a debt due by the 
board of health or as a debt due by the cor-
porations of the municipalities in the health 
unit served by the board of health. 
(2) Where the Minister intends to treat 
the expenses or part of the expenses as a 
debt due by the board of health , the Minister 
may cieduct an amount equal to the amount 
of the expenses or the part of the expenses 
from amounts that would otherwise be pay-
able by the Minister to the board of health. 
(3) Where the Minister intends to treat 
the expenses or part of the expenses as a 
debt due by the corporations of the munici-
palities within the health unit served by the 
board of health, the Minister may certify to 
the treasurer of each of the municipalities the 
a mount due by the municipality to the 
Crown in right of Ontario in respect of the 
expenses or the part of the expenses, and the 
treasurer shall pay to the Treasurer of 
Ontario the amount set out in the certificate. 
1983, C. 10, S. 85 . 
87.-(1) The Minister , in the circum-
stances mentioned in subsection (2), by order 
may require the occupier of any premises to 
deliver possession of ail or any specified part 
of the premises to the Minister to be used as 
a temporary isolation facility or as part of a 
temporary isolation facility. 
(2) The Minister may make an order 
under subsection (1) where a medical officer 
of health certifies to the Minister, 
(a) that there exists or there is an immedi-
ate risk of an outbreak of a communi-
cable disease in the area where the 
premises are located; and 
(b) that the premises are needed for use 
as a temporary isolation facility or as 
part of a temporary isolation facility in 
respect of the communicable disease. 
une personne dont les se rvices sont retenus 
par un conseil de santé : 
a) la personne a l'autorisation d'agir par-
tout en Ontario (à l' intérieur ou à l'ex-
térieur de la circonscription sanitaire 
qui est du ressort du conseil de santé) 
comme si la directive avait été donnée 
par le médecin-hygiéniste du conseil 
de santé et l'acte accompli dans la cir-
conscription sanitaire; 
b) la personne exécute la directive dès 
que cela est possible. 1983, chap. 10, 
art. 84. 
86 (1) Le ministre peut traiter les dépen-
ses ou une partie des dépenses encourues 
pour suivre une directive du médecin-hygié-
niste en chef relativement à une fonction 
d'un conseil de santé ou d'un médecin-
hygiéniste comme une dette du conseil de 
santé ou comme une dette des municipalités 
situées dans la circonscription sanitaire qui 
est du ressort du conseil de santé. 
(2) Si le ministre envisage de traiter les 
dépenses ou une partie des dépenses comme 
une dette du conseil de santé, il peut déduire 
ce montant des sommes qu'il verserait autre-
ment au conseil de santé. 
(3) Si le mm1stre envisage de traiter les 
dépenses ou une partie des dépenses comme 
une dette des municipalités, il peut certifier 
auprès du trésorier de chaque municipalité le 
montant que la municipalité doit à la Cou-
ronne du chef de l'Ontario. Le trésorier 
verse ce montant au trésorier de l'Ontario. 
1983, chap. 10, art. 85. 
87 (1) Dans les cas précisés au paragra-
phe (2) , le ministre peut, par arrêté , exiger 
que l'occupant d'un lieu lui permette d'entrer 
en possession de l'ensemble ou d'une partie 
déterminée du lieu à des fins d'utilisation 
comme installation temporaire d' isolement, 
en tout ou en partie. 
(2) Le ministre peut prendre un arrêté en 
vertu du paragraphe (1) si le médecin-
hygiéniste atteste ce qui suit : 
a) il existe une maladie transmissiblt. 
dans le territoire où le lieu est situé ou 
il existe un risque immédiat qu'une 
telle maladie s'y déclare; 
b) le lieu est requis à des fins d'utilisation 
comme installation temporaire d 'isole-
ment ou comme partie d 'une telle ins-
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(3) An order under subsection (1) may 
require delivery of possession on the date 
specified in the order. 
(4) The Minister need not hold or afford 
to any person an opportunity for a hearing or 
afford to any person an opportunity to make 
submissions before making an order under 
subsection (1). 1983, c. 10, s. 86 (1-4). 
(5) Where a judge of the Ontario Court 
(General Division) is satisfied on evidence 
upon oath, 
(a) that there has been or there is an 
immediate risk of an outbreak of a 
communicable disease in the area 
where the premises are located; 
(b) that the premises are needed for use 
as a temporary isolation facility or as 
part of a temporary isolation facility in 
respect of the communicable disease; 
and 
(c) that the occupier of the premises, 
(i) has refused to deliver possession 
of the premises to the Minister in 
accordance with the Minister's 
order under subsection (1), 
(ii) is not likely to comply with the 
Minister's order under subsection 
(1), or 
(iii) cannot be readily identified or 
located and as a result the Minis-
ter's order under subsection (1) 
cannot be carried out promptly, 
the judge may issue a warrant in the form 
prescribed by the regulations directing the 
sheriff for the area in which the premises are 
located, or any other person whom the judge 
considers suitable, to put and maintain the 
Minister and any persans designated by the 
Minister in possession of the premises, by 
force if necessary. 1983, c. 10, s. 86 (5), 
revised. 
(6) A warrant issued under this section 
shall be executed at reasonable times as spec-
ified in the warrant. 
(7) A judge may receive and consider an 
application for a warrant under this section 
without notice to and in the absence of the 
owner or the occupier of the premises. 
(8) The Minister shall not continue the use 
of the premises as a temporary isolation facil-
ity or as part of a temporary isolation facility 
after the communicable disease ceases to 
present a significant risk to the health of per-
sans in the area where the premises are 
located. 1983, c. 10, s. 86 (6-8). 
(3) L'arrêté, en vertu du paragraphe (1), 
peut exiger que le ministre entre en posses-
sion du lieu à la date qui y est précisée. 
(4) Avant de prendre l'arrêté visé au para-
graphe (1), le ministre n'est pas obligé de 
tenir une audience ou d'accorder à quicon-
que le droit à une audience ou de permettre 
à quiconque de présenter des observations. 





(5) Si un juge de la Cour de !'Ontario Mise en 
possession (Division générale) est convaincu, sur la foi d"un lieu 
de témoignages sous serment, de ce qui suit : 
a) une maladie transmissible s'est décla-
rée ou risque de se déclarer dans l'im-
médiat dans le territoire où le lieu est 
situé; 
b) le lieu est requis à des fins d'utilisation 
comme installation temporaire d'isole-
ment, en tout ou en partie, à l'égard 
de la maladie transmissible; 
c) l'occupant du lieu, selon le cas: 
(i) a refusé d'en céder la possession 
au ministre conformément à l'ar-
rêté pris en vertu du paragraphe 
(1 ), 
(ii) ne se conformera vraisemblable-
ment pas à l'arrêté pris en vertu 
du paragraphe (1), 
(iii) ne peut pas être facilement iden-
tifié ou trouvé et , par consé-
quent, l'arrêté pris en vertu du 
paragraphe (1) ne peut pas être 
exécuté rapidement , 
il peut décerner un mandat selon la formule 
prescrite par les règlements et ordonnant au 
shérif de la localité où le lieu est situé ou à la 
personne qu'il juge appropriée de mettre et 
maintenir le ministre et les pe rsonnes que 
celui-ci désigne en possession du lieu, par la 
force au besoin. 1983, chap. 10, par. 86 (5), 
révisé. 
(6) Le mandat est exécutable à des heures Exécution du 
mandat 
raisonnables, tel qu 'il y est précisé. 
(7) Le juge peut recevoir et étudier une 
demande relative à un mandat visé au pré-
sent article sans préavis au propriétaire ou à 
l'occupant du lieu et en leur absence. 
(8) Le ministre ne doit plus utiliser le lieu 
comme installation temporaire d'isolement 
lorsque la maladie transmissible cesse de 
poser un risque important pour la santé des 
personnes qui se trouvent dans le territoire 
où le lieu est situé. 1983 , chap. 10, par. 
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(9) The occupier of the premises is enti-
tled to compensation from the Crown in right 
of Ontario for the use and occupation of the 
premises and in the absence of agreement as 
to the compensation the Ontario Municipal 
Board, upon application in accordance with 
the rules governing the practice and proce-
dure of that board, shall determine the com-
pensation in accordance with the Expropria-
tions Act. 
(10) Except in respect of proceedings 
before the Ontario Municipal Board in accor-
dance with subsection (9), the Expropriations 
Act does not apply to proceedings under this 
section. 1983, c. 10, s. 86 (9, 10), revised. 
88. The agency of the Province of 
Ontario known as Northern Ontario Public 
Health Service shall provide, in the parts of 
Ontario that are designated by the Minister 
and that are not in a health unit, 
(a) the health programs and services that 
a board of health is required to pro-
vide under this Act and the regula-
tions; and 
(b) the services of persons qualified to 
perform the fonctions of a medical 
officer of health, public health inspec-
tors and other public health profes-
sionals whose services may be 
employed by a board of health. 1983, 
C. 10, S. 87. 
89.-(1) Where a municipality is not 
within a health unit, the Minis ter and the 
corporation of the municipality may enter 
into an agreement under which the Minister 
will ensure the provision in the municipality 
of, 
(a) the health programs and services that 
a board is required to provide under 
this Act and the regulations; and 
(b) the services of persans q ualified to 
perform the fonctions of a medical 
officer of health, public health inspec-
tors and the other public health pro-
fessionals whose services may be 
employed by a board of health. 
(2) An agreement mentioned in subsection 
(1) may relate only to particular health pro-
grams or services or to particular functions 
and may specify the charges to be made for 
any or ail of them. 1983, c. 10, s. 88. 
90.--(1) Sections 88 and 89 are repealed 
on a day to be named by proclamation of the 
Lieutenant Governor. 
(9) L'occupant du lieu a le droit d'être 
indemnisé, par la Couronne du chef de !'On-
tario,, pour l'utilisation et l'occupation du 
lieu. A défaut d'entente à cet effet, la Com-
mission des affaires municipales de l'Ontario, 
doit, sur requête présentée conformément 
aux règles de pratique et de procédure de 
cette commission, fixer le montant de l'in-
demnité conformément à la Loi sur 
l'expropriation. 
(10) La Loi sur l'expropriation ne s'appli-
que pas aux instances introduites en vertu du 
présent article sauf en ce qui concerne les 
instances introduites devant la Commission 
des affaires municipales de !'Ontario confor-
mément au paragraphe (9). 1983, chap. 10, 
par. 86 (9) et (10), révisés. 
88 L'organisme de la province de l'Onta-
rio connu sous le nom de Service sanitaire du 
Nord de !'Ontario fournit, dans les parties de 
!'Ontario qui sont désignées par le ministre 
et qui ne constituent pas une circonscription 
sanitaire: 
a) les programmes et les services de santé 
qu'un conseil de santé est tenu de 
fournir aux termes de la présente loi et 
des règlements; 
b) les services de personnes qui possèdent 
les compétences requises pour remplir 
les fonctions de médecin-hygiéniste, 
d'inspecteurs de la santé et d'autres 
professionnels de la santé dont les ser-
vices peuvent être retenus par un con-
seil de santé. 1983, chap. 10, art. 87. 
89 (1) Si une municipalité n'est pas 
située dans une circonscription sanitaire, le 
ministre et la municipalité peuvent conclure 
une entente en vertu de laquelle le ministre 
veille à offrir à la municipalité ce qui suit : 
a) les programmes et les services de santé 
qu'un conseil de santé est tenu de 
fournir aux termes de la présente loi et 
des règlements; 
b) les services de personnes qui possèdent 
les compétences requises pour remplir 
les fonctions de médecin-hygiéniste, 
d'inspecteurs de la santé et d'autres 
professionnels de la santé dont les ser-
vices peuvent être retenus par un con-
seil de santé. 
(2) L'entente mentionnée au paragraphe 
(1) peut ne s'appliquer qu'à des programmes 
ou à des services déterminés ou· à des fonc-
tions précises. Elle peut préciser les frais qui 














90 (1) Les articles 88 et 89 sont abrogés ~!':i::.ti: 
le jour que le lieutenant-gouverneur fixe par et 89 
proclamation. 
Application 
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(2) Subsection (1) does not apply until the 
day that each area in Ontario is within a 
health unit. 1983, c. 10, s. 89. 
91. The Minister may enter into an agree-
ment with any organization in accordance 
with which the organization will provide, in 
the part of Ontario that is specified in the 
agreement and that is not in a health unit, 
(a) the health programs and services that 
a board of health is required to pro-
vide under this Act and the regula-
tions; and 
(b) the services of persons qualified to 
perform the fonctions of a medical 
officer of health, public health inspec-
tors and other public health profes-
sionals that may be employed by a 
board of health. 1983, c. 10, s. 90. 
92. The Minister, the Chief Medical Offi-
cer of Health, a medical officer of health or a 
public health inspector need not hold or 
afford to any person an opportunity for a 
hearing before making an order or giving 
directions under this Act. 1983, c. 10, s. 91. 
93. The Minister may appoint a person to 
perform the duties and exercise the authority 
in a part of Ontario that is designated by the 
Minister and that is not within a health unit 
that may be performed and exercised in a 
health unit by a medical officer of health, a 
public health inspector, a public health nurse 
or any other public health professional whose 
services may be engaged by a board of 
health. 1983, c. 10, s. 92. 
94. The Lieutenant Governor in Council 
may appoint one or more provincial analysts 
for the purposes of this Act and every other 
Act in which a provincial analyst is men-
tioned. 1983, c. 10, s. 93. 
95.-(1) No action or other proceeding 
for damages or otherwise shall be instituted 
against a member of a board of health, a 
medical officer of health, an associate medi-
cal officer of health of a board of health, an 
acting medical officer of health of a board of 
health or a public health inspector for any act 
done in good faith in the execution or the 
intended execution of any duty or power 
under this Act or for any alleged neglect or 
default in the execution in good faith of any 
such duty or power. 
(2) Subsection (1) does not apply to pre-
vent an application for judicial review or a 
proceeding that is specifically provided for in 
this Act. 
(2) Le paragraphe (1) ne s'applique pas 
tant que chaque région de l'Ontario n'est pas 
comprise dans une circonscription sanitaire. 
1983, chap. 10, art. 89. 
91 Le ministre peut conclure avec un 
organisme une entente en vertu de laquelle 
l'organisme fournira, dans la partie de )'On-
tario précisée dans l'entente et qui n'est pas 
située dans une circonscription sanitaire : 
a) les programmes et les services de santé 
qu'un conseil de santé est tenu de 
fournir aux termes de la présente loi et 
des règlements; 
b) les services de personnes qui possèdent 
les compétences requises pour remplir 
les fonctions de médecin-hygiéniste, 
d'inspecteurs de la santé et d'autres 
professionnels de la santé dont les ser-
vices peuvent être retenus par un con-
seil de santé. 1983, chap. 10, art. 90. 
92 Le ministre, le médecin-hygiéniste en 
chef, un médecin-hygiéniste ou un inspecteur 
de la santé ne sont pas obligés de tenir une 
audience ou d'accorder à quiconque le droit 
à une audience avant de prendre un arrêté 
ou de donner un ordre ou des directives en 
vertu de la présente loi. 1983, chap. 10, art. 
91. 
93 Le ministre peut nommer une per-
sonne qui exerce, dans la partie de l'Ontario 
qu'il désigne et qui n'est pas située dans une 
circonscription sanitaire, les fonctions et les 
pouvoirs que peuvent exercer, dans une cir-
conscription sanitaire, un médecin-hygiéniste, 
un inspecteur de la santé, une infirmière-
hygiéniste ou un professionnel de la santé 
dont les services peuvent être retenus par un 
conseil de santé. 1983, chap. 10, art. 92. 
94 Le lieutenant-gouverneur en conseil 
peut nommer un ou plusieurs analystes du 
gouvernement provincial aux fins de la pré-
sente loi et de toute autre loi où un analyste 
du gouvernement provincial est mentionné. 
1983, chap. 10, art. 93. 
95 (1) Sont irrecevables les actions ou 
poursuites en dommages-intérêts ou autres 
intentées contre un membre d'un conseil de 
santé, un médecin-hygiéniste, un médecin-
hygiéniste adjoint ou un médecin-hygiéniste 
intérimaire d'un conseil de santé, ou un ins-
pecteur de la santé relativement à un acte 
accompli de bonne foi dans l'exercice ou en 
vue de l'exercice d'une fonction ou d'un pou-
voir aux termes de la présente loi ou pour 
négligence ou défaut imputé et commis dans 
cet exercice de bonne foi. 
(2) Le paragraphe (1) ne s'applique pas 
pour empêcher une requête en révision judi-
ciaire ou une instance qui est expressément 

























(3) Subsection (1) does not relieve a board 
of health from liability for damage caused by 
negligence of or action without authority by 
a person referred to in subsection (1), and a 
board of health is liable for such damage in 
the same manner as if subsection (1) had not 
been enacted. 
(4) No action or other proceeding shall be 
instituted against a person for making a 
report in good faith in respect of a communi-
cable disease or a reportable disease in 
accordance with Part IV. 1983, c. 10, s. 94. 
PART VIII 
REGULATIONS 
Regulations 96.-(1) The Lieutenant Governor in 







(a) prescribing any matter referred to in 
this Act as prescribed by the regula-
tions; 
(b) prescribing forms and providing for 
their use; 
'(c) classifying persans, organizations, 
premises, places, animais, plants and 
things, or any of them, for the pur-
poses of the regulations; 
(d) prescribing standards and require-
ments in respect of any matter in rela-
tion to which regulations may be made 
under this Act and requiring compli-
ance with such standards and require-
ments; 
(e) exempting any person, organization, 
premises, food , substance, thing, 
plant, animal other than man, solid, 
liquid, gas, heat, radiation or combina-
tion of any of them, or any class of 
any of them from any provision of this 
Act or the regulations and prescribing 
conditions that shall apply in respect 
of any such exemption. 
(2) The Lieutenant Governor in Council 
may make regulations relating to Part Il , 
prescribing standards and requirements for 
health programs and services and requiring 
boards of health to comply with the stan-
dards and requirements or either of them. 
(3) The Lieutenant Governor in Council 
may make regulations relating to Part 111, 
(a) in respect of any matter related to the 
health or safety of persans in, on or 
about public pools, and requiring own-
ers and operators of public pools to 
comply with such regulations, includ-
ing, but not limited to, 
(3) Le conseil de santé demeure responsa-
ble des actes de négligence ou des actes 
accomplis sans autorisation par une personne 
mentionnée au paragraphe (1). Le conseil de 
santé est responsable de la même façon que 
si le paragraphe (1) n'avait pas été adopté. 
( 4) Aucune action ni aucune poursuite 
n'est intentée contre une personne qui, de 
bonne foi, dresse un rapport sur une maladie 
transmissible ou une maladie à déclaration 
obligatoire conformément à la partie IV. 









96 (1) Le lieutenant-gouverneur en con- Règlements 
seil peut, par règlement: 
a) prescrire une question mentionnée 
dans la présente loi comme prescrite 
par les règlements ; 
b) prescrire des formules et prévoir les 
modalités de leur emploi; 
c) classer des personnes , des organismes, 
des lieux, des endroits, des animaux, 
des plantes et des choses, ou l'un 
d'eux, aux fins des règlements; 
d) prescrire des normes et établir des exi-
gences à l'égard des questions pour 
lesquelles des règlements peuvent être 
pris en application de la présente loi, 
et exiger que ces normes et exigences 
soient respectées; 
e) soustraire une personne , un orga-
nisme, un lieu , un aliment , une subs-
tance, une chose , une plante , un ani-
mal qui n'est pas un être humain, un 
solide, un liquide, un gaz, de la cha-
leur ou une radiation, ou une réunion 
de ces éléments, ou une catégorie de 
ces éléments à l'application de la loi 
ou des règlements, et prescrire les con-
ditions qui s'appliquent dans un tel 
cas. 
(2) Le lieutenant-gouverneur en conseil 
peut prendre des règlements relatifs à la par-
tie Il, prescrire des normes et établir des exi-
gences à l'égard des programmes et des servi-
ces de santé, et exiger des conseils de santé 
qu'ils respectent ces normes ou exigences, ou 
les deux. 
Règlements 
relatifs à la 
partie Il 
(3) Le lieutenant-gouverneur en conseil Règlements 
relatifs à la peut prendre des règlements relatifs à la par- partie 111 
tie III pour les fins suivantes : 
a) traiter d'une question liée à la santé 
ou à la sécurité de personnes dans des 
piscines publiques ou à proximité , et 
exiger des propriétaires et des exploi-
tants de piscines publiques qu'ils res-
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(i) goveming the construction, alter-
ation, repair, location, operation, 
maintenance and use, or prohibit-
ing any of them, of such pools 
and related buildings , appurte-
nances and equipment, 
(ii) req uiring the installation and 
maintenance of safety equipment, 
(iii) requiring the presence of life-
guards and other staff, and 
(iv) prescribing standards and 
requirements in respect of life-
guards and staff and requiring 
compliance with such standards 
and requirements; 
(b) governing the construction, equip-
ment, facilities (including sanitary 
facilities), operation and maintenance 
of food premises, and prescribing stan-
dards and requirements in respect 
thereof; 
(c) regulating, restricting or prohibiting 
the manufacturing, processing, prepa-
ration, storage, handling, display, 
transportation, sale or offering for sale 
of any food on or in food premises and 
the distribution of food from food 
premises, and prescribing standards 
and requirements in respect thereof; 
( d) prescribing chemical and microbiologi-
cal standards for food and requiring 
compliance therewith; 
(e) prescribing standards and require-
ments in respect of persans who oper-
ate food premises and in respect of 
persans who are employed on or in 
food premises and requiring compli-
ance therewith; 
(f) governing and prohibiting the con-
struction, equipment, facilities (includ-
ing sanitary facilities), establishment, 
operation and maintenance of 
slaughter-houses; prescribing and 
requiring compliance with standards 
and requirements in respect of the 
foregoing and prohibiting the slaughter 
of animais in any place other than a 
slaughter-house; 
(g) governing and prohibiting the procure-
ment, transportation, handling and 
sale of water by tank truck or other 
portable container for human con-
sumption, and requiring the approval 
of a medical officer of health to the 
pectent ces règlements , y compris 
notamment des règlements pour : 
(i) régir la construction, la transfor-
mation, la réparation, l'emplace-
ment, l'exploitation, l'entretien et 
l'utilisation de telles piscines et 
de bâtiments, dépendances et 
équipement connexes, ou pour 
interdire une de ces activités, 
(ii) exiger l'installation et l'entretien 
de matériel de sécurité, 
(iii) exiger la présence de sauveteurs 
et d'autres employés, 
(iv) fixer des normes et établir des 
exigences à l'égard des sauveteurs 
et des employés, et exiger que 
ces normes et exigences soient 
respectées; 
b) régir la construction, l'équipement, les 
installations (y compris les installations 
sanitaires), l'exploitation et l'entretien 
des dépôts d'aliments, et fixer des nor-
mes et établir des exigences qui s'y 
rapportent; 
c) réglementer, restreindre ou interdire 
la fabrication, le traitement, la prépa-
ration, l'entreposage, la manutention, 
l'étalage, le transport, la vente ou la 
mise en vente d'un aliment dans un 
dépôt d'aliments et la distribution 
d'aliments à partir d 'un dépôt d'ali-
ments, et prescrire des normes et éta-
blir des exigences qui s'y rapportent; 
d) prescrire des normes chimiques et 
microbiologiques à l'égard des ali-
ments et exiger qu 'elles soient respec-
tées; 
e) prescrire des normes et établir des exi-
gences à l'égard des exploitants de 
dépôts d'aliments et des personnes qui 
y travaillent, et exiger que ces normes 
et exigences soient respectées; 
f) régir et interdire la construction, 
l'équipement, les installations (y com-
pris les installations sanitaires), l'ou-
verture, l'exploitation et l'entretien 
d'abattoirs, prescrire des normes et 
établir des exigences à l'égard de ce 
qui précède et exiger que ces normes 
et exigences soient respectées, et inter-
dire l'abattage d'animaux ailleurs que 
dans un abattoir; 
g) régir et interdire l'obtention, le trans-
port, la manutention et la vente d'eau 
destinée à l'alimentation humaine par 
camion-citerne ou au moyen d'un 
autre contenant portatif, et exiger que 






Chap. H.7 HEALTH PROTECTION AND PROMOTION 
procurement, transportation, handling 
and sale of water by such me ans; 
(h) respecting the records that shall be 
kept in respect of the source of supply, 
date of packaging or production and 
the distribution of any food; 
(i) goveming and requiring the labelling, 
identification or coding of food and 
containers of food that is manufac-
tured, processed, prepared, stored, 
handled, displayed, transported, sold 
or offered for sale on or in food prem-
ises or distributed from food premises 
and specifying the type of labelling, 
identification or coding and the infor-
mation required on the labels, identifi-
cation or coding; 
(j) regulating, restricting or prohibiting 
the construction, alteration, repair, 
location, operation, maintenance and 
use of food vending machines; 
(k) prescribing standards and require-
ments in respect of recreational camps 
and requiring owners and operators of 
recreational camps to comply with 
such standards and requirements; 
(1) prescribing standards and require-
ments in respect of lumbering camps, 
mining camps, railway construction 
works or other places where labour is 
employed in territory without munici-
pal organization and requiring owners 
and operators of such camps, works or 
other places to comply with such stan-
dards and requirements. 
(4) The Lieutenant Governor in Council 
may make regulations relating to Part IV, 
(a) governing the establishment, equip-
ment, operation and maintenance of 
clinics for the examination and treat-
ment of persons in respect of sexually 
transmitted diseases; 
(b) governing the handling, transportation 
and burial of bodies of persons who 
have <lied of a communicable disease 
or who had a communicable disease at 
the time of death; 
(c) requiring and governing the detention, 
isolation, handling, laboratory exami-
nation, taking of specimens from or 
destruction of any animal that bas or 
may have a disease or a condition that 
may adversely affect the health of any 
person; 
( d) requiring the reporting of cases of ani-
mais that have or may have diseases 
tention, le transport , la manutention et 
la vente d'eau de ces façons; 
h) traiter des dossiers qui doivent être 
tenus à l'égard de la source d'approvi-
sionnement, de la date d'emballage ou 
de production et de la distribution 
d'un aliment; 
i) régir et exiger l'étiquetage, l'identifica-
tion ou le codage d'aliments et de con-
tenants d'aliments qui sont fabriqués, 
traités, préparés, entreposés, manuten-
tionnés, étalés, transportés, vendus ou 
mis en vente dans des dépôts d'ali-
ments ou qui sont distribués à partir 
de dépôts d'aliments, et préciser le 
genre d'emballage, d'identification ou 
de code ainsi que les renseignements 
qu'ils doivent comprendre; 
j) réglementer, restreindre ou interdire 
la construction, la transformation, la 
réparation, l'emplacement, l'exploita-
tion, l'entretien et l'utilisation de dis-
tributeurs automatiques d'aliments; 
k) prescrire des normes et établir des exi-
gences à l'égard des camps de loisirs, 
et exiger de leurs propriétaires et de 
leurs exploitants qu'ils les respectent; 
1) prescrire des normes et établir des exi-
gences à l'égard des camps de bûche-
rons ou de mineurs, des chantiers de 
construction de chemins de fer ou 
d'autres endroits où des travailleurs 
sont employés dans un territoire non 
érigé en municipalité, et exiger des 
propriétaires et des exploitants de ces 
camps, chantiers ou endroits qu'ils les 
respectent. 
( 4) Le lieutenant-gouverneur en conseil Règlements 
relatifs à la peut prendre des règlements relatifs à la par- partie IV 
tie IV pour les fins suivantes : 
a) régir l'ouverture, l'équipement, le 
fonctionnement et l'entretien de clini-
ques destinées à l'examen et au traite-
ment de personnes atteintes de mala-
dies sexuellement transmissibles; 
b) régir la manutention, le transport et 
l'inhumation des dépouilles de person-
nes décédées d'une maladie transmissi-
ble ou qui étaient atteintes d'une 
maladie transmissible à leur décès: 
c) exiger et régir la détention, l'isole-
ment, la manutention, l'examen en 
laboratoire, le prélèvement d'échan-
tillons ou la destruction d'un animal 
qui est atteint ou peut être atteint 
d'une maladie ou d'un état pouvant 
nuire à la santé d'une personne; 
d) exiger la communication de cas d'ani-
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that adversely affect the health of per-
sons or that may adversely affect the 
health of any person , specifying dis-
eases of animais that adversely affect 
the health of persons, specifying the 
classes of persons who shall make such 
reports and specifying the persons to 
whom such reports shall be made; 
(e) requiring and governing the immuniza-
tion of domestic animais against any 
disease that may adversely affect the 
health of any person; 
(f) respecting the reporting of bites of 
persons by animais or contacts to per-
sons that may result in human rabies, 
and requiring such reporting, specify-
ing the persons or class of persons who 
must make such reports and requiring 
and governing the furnishing of addi-
tional information and the form and 
content of such reports and additional 
information; 
(g) requmng the payment of the costs 
incurred in complying with any action 
required under clause (c) and specify-
ing by whom such costs shall be paid; 
(h) governing the handling and disposition 
of dead animais and specimens or 
products therefrom in the case of ani-
mal diseases communicable to man or 
conditions that may adversely affect 
the health of any person; 
(i) specifying additional persons who shall 
report the existence or the probable 
existence of reportable diseases or 
communicable diseases, and specifying 
the medical officers of health to whom 
such reports shall be made. 
(5) The Lieutenant Governor in Council 
may make regulations relating to Part VI, 
(a) designating any area in Ontario as a 
health unit; 
(b) prescribing the names of health units; 
(c) altering the boundaries of or dissolving 
any health unit established or contin-
ued by or un der this Act; 
( d) subject to Part VI , specifying for each 
board of health, 
(i) the number of municipal mem-
bers of the board, 
de maladies qui nuisent ou peuvent 
nuire à la santé de personnes, avec la 
mention des maladies d'animaux qui 
peuvent être nuisibles, et préciser les 
catégories de personnes qui dressent 
ces rapports et les personnes à qui ces 
rapports doivent être présentés; 
e) exiger et régir l'immunisation d'ani-
maux domestiques contre une maladie 
qui peut nuire à la santé d'une per-
sonne; 
f) traiter de la communication des cas de 
morsures de personnes par des ani-
maux ou de contacts qui peuvent 
entraîner la rage chez un être humain, 
exiger que cette communication soit 
faite en précisant les personnes ou les 
catégories de personnes qui doivent 
dresser les rapports, exiger et régir 
l'offre de renseignements additionnels, 
et traiter de la forme et du contenu 
des rapports et des renseignements 
additionnels; 
g) exiger le paiement des dépenses enga-
gées pour accomplir un acte requis aux 
termes de l'alinéa c), et déterminer la 
personne qui supporte ces dépenses; 
h) régir la manutention et l'élimination 
d'animaux morts et d'échantillons ou 
de produits qui en dérivent dans le cas 
de maladies d'animaux qui peuvent 
être transmises à l'être humain ou 
d'états qui peuvent nuire à la santé 
d'une personne; 
i) déterminer les autres personnes qui 
doivent signaler l'existence réelle ou 
probable de maladies à déclaration 
obligatoire ou de maladies transmissi-
bles, et préciser à quels médecins-
hygiénistes ces rapports doivent être 
présentés. 
(5) Le lieutenant-gouverneur en conseil 
peut prendre des règlements relatifs à la par-
tie VI pour les fins suivantes : 
a) désigner une partie quelconque de 
!'Ontario comme circonscription sani-
taire; 
b) prescrire le nom des circonscriptions 
sanitaires; 
c) modifier les limites territoriales d'une 
circonscription sanitaire créée ou 
maintenue par ou en vertu de la pré-
sente loi ou dissoudre une telle cir-
conscription; 
d) préciser, sous réserve de la partie VI , 
à l'égard de chaque conseil de santé : 
(i) le nombre de membres munici-
paux qui en font partie, 
79 
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relatifs à la 
partie VI 
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(ii) by whom each of the municipal 
members of the board shall be 
appointed , 
(iii) the area or place that each 
municipal member of the board is 
to represent, 
(iv) the qualifications for appoint-
ment for each municipal member 
of the board , 
but this clause does not apply in 
respect of, 
(v) the board of health under the 
County of Oxford Act, 
(vi) a board of health under an Act 
establishing or continuing a 
regional municipality, or 
(vii) a regional corporation that, 
under the Act establishing or 
continuing the regional corpora-
tion , has the powers , rights and 
duties of a local board of health 
or of a board of health; 
( e) assigning additional duties to inspec-
tors or any class of them appointed by 
the Minister; 
(f) specifying records that boards of 
health and persons appointed or whose 
services are engaged by boards of 
health shall compile , and governing 
the custody , keeping , inspection and 
disclosure of information from such 
records, including, but not limited to, 
records in respect of, 
(i) the proceedings of boards of 
health , 
(ii) the text of by-laws and resolu-
tions of boards of health, 
(iii) the financial and administrative 
affairs of boards of health , 
(iv) mandatory health programs and 
services, 
(v) other health programs and ser-
vices , 
(vi) medical services and health ser-
vices provided by persons 
appoinled or whose services are 
engaged by boards of health; 
(g) authorizing boards of health to charge 
fees for specific services and prescrib-
ing the amounts of the fees ; 
(h) prescribing the methods of calculating 
or the bases for determining the 
amounts of grants by the Minister to 
(ii) par qui les membres municipaux 
sont nommés, 
(iii) le territoire ou l'endroit que cha-
que membre municipal est appelé 
à représenter, 
(iv) les qualités que chaque membre 
municipal doit posséder pour être 
nommé, 
mais le présent alinéa ne s'applique 
pas à l'égard de ce qui suit: 
(v) le conseil de santé créé en vertu 
de la Loi sur le comté d'Oxford, 
(vi) le conseil de santé créé en vertu 
d'une loi qui constitue ou main-
tient une municipalité régionale, 
(vii) la municipalité régionale qui, aux 
termes de la loi qui la crée ou la 
maintient, possède les pouvoirs , 
les droits et les obligations d'un 
conseil local de santé ou d ' un 
conseil de santé ; 
e) assigner des fonctions additionnelles 
aux inspecteurs ou à une catégorie 
d'inspecteurs nommés par le ministre; 
f) préciser les dossiers que les conseils de 
santé et les personnes nommées ou 
celles dont les services sont retenus 
par les conseils de santé doivent cons-
tituer, et régir la conservation , la 
garde , l'examen et la divulgation des 
renseignements provenant de ces dos-
siers, y compris notamment les dos-
siers relatifs à ce qui suit : 
(i) les délibérations des conseils de 
santé, 
(ii) le texte du règlement administra-
tif et des résolutions des conseils 
de santé, 
(iii) les affaires financières et adminis-
tratives des conseils de santé , 
(iv) les programmes et services de 
santé obligatoires , 
(v) les autres programmes et services 
de santé, 
(vi) les services médicaux et sanitaires 
fournis par des personnes nom-
mées ou par celles dont les servi-
ces sont retenus par les conseils 
de santé; 
g) autoriser les conseils de santé à exiger 
des frais pour des services particuliers , 
et prescrire le montant de ces frais; 
h) déterminer des méthodes de calcul ou 
établir des bases pour fixer le montant 
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boards of health, persons and organi-
zations and prescribing the manner 
and times of payment of such grants 
and prescribing conditions that shall 
apply in respect of such grants. 1983, 
C. 10, S. 95. 
97. The Minister may make regulations 
specifying diseases as communicable diseases, 
reportable diseases and virulent diseases for 
the purposes of this Act. 1983, c. 10, s. 96. 
98.-{1) A regulation may be general or 
particular in its application, may be limited 
in its application to any class prescribed by 
the regulations and may be limited as to time 
or place or both. 
(2) A regulation may adopt by reference, 
in whole or in part, with suc.h changes as are 
specified in the regulation, any code, for-
mula , standard or procedure, and may 
require compliance with any code , formula, 
standard or procedure so adopted . 
(3) A class may be defined in the regula-
tions with respect to any attribute, quality or 
characteristic or combination of them and 
may be defined to include any persons, 
places, premises, organizations, animais, 
plants or things whether or not of the same 
type or with the same attributes, qualities or 
characteristics. 1983, c. 10, s. 97. 
99. Except as otherwise provided in this 
Act, a report or notice required under this 
Act or the regulations shall be made in the 
form and manner, at or within the period of 
time and containing the information pre-
scribed by the regulations. 1983, c. 10, s. 98. 
PART IX 
ENFORCEMENT 
100.-{l) Any person who fails to obey 
an order made under this Act is guilty of an 
offence. 1983, c. 10, s. 99 (1) . 
(2) Any person who contravenes a 
requirement of Part IV to make a report in 
respect of a reportable disease , a communi-
cable disease or a reportable event following 
the administration of an immunizing agent is 
guilty of an offence . 1983, c. 10, s. 99 (2); 
1987, C. 18, S. 4. 
(3) Any person who contravenes section 
16, 17, 18, 20, 39 or 40, subsection 41 (9), 
subsection 42 (1), subsection 74 (2) or sec-
tion 105 is guilty of an offence. 
aux conseils de santé, à des personnes 
et à des organismes , déterminer les 
modes et les dates de versement de ces 
subventions, et imposer des conditions 
qui s'appliquent à ces subventions. 
1983, chap. 10, art. 95. 
97 Le ministre peut prendre des règle-
ments pour classer des maladies comme 
maladies transmissibles, maladies à déclara-
tion obligatoire et maladies virulentes aux 
fins de la présente loi. 1983 , chap. 10, 
art . 96. 
98 (1) Les règlements peuvent être d'ap-
plication générale ou particulière, limités 
quant à leur durée ou à leur lieu d'applica-
tion, ou les deux, et ne concerner qu'une 
catégorie prescrite par les règlements. 
(2) Les règlements peuvent adopter par 
renvoi, en tout ou en partie, avec les modifi-
cations qui y sont précisées, un code, une 
formule , une norme ou une procédure et en 
exiger l'observation. 
(3) Une catégorie peut être définie dans 
les règlements en fonction d'un attribut, 
d'une qualité ou d'une caractéristique, ou 
d'une réunion de ceux-ci. Elle peut être défi-
nie de façon à inclure des personnes, des 
endroits , des lieux, des organismes, des ani-
maux, des plantes ou des choses qui sont ou 
non de la même sorte ou qui possèdent les 
mêmes attributs , qualités ou caractéristiques. 
1983, chap. 10, art. 97. 
99 Sauf dispositions contraires de la pré-
sente loi, les règlements prescrivent la forme 
et le mode de présentation des rapports ou 
avis exigés aux termes de la présente loi ou 
des règlements, les dates où ils doivent être 
donnés ou les délais impartis pour les don-
ner, ainsi que les renseignements qu'ils doi-
vent comprendre. 1983, chap. 10, art. 98. 
PARTIE IX 
EXÉCUTION 
100 (1) Est coupable d'une infraction 
quiconque refuse d'obéir à un ordre donné, 
une ordonnance rendue ou un arrêté pris aux 
termes de la présente loi. 1983 , chap. 10, 
par. 99 (1). 
(2) Est coupable d'une infraction quicon-
que enfreint une exigence de la partie lV à 
l'égard d'un rapport sur une maladie à décla-
ration obligatoire, une maladie transmissible 
ou un événement à déclaration obligatoire 
consécutif à l'administration d ' un agent 
immunisant. 1983, chap. 10, par . 99 (2); 
1987, chap. 18, art . 4. 
(3) Est coupable d'une infraction quicon-
que enfreint l'article 16, 17, 18, 20, 39 ou 40, 












































Chap. H.7 HEALTH PROTECTION AND PROMOTION 
( 4) Any person who contravenes a regula-
tion is guilty of an offence. 1983, c. 10, 
S. 99 (3, 4). 
101.-(1) Every person who is guilty of 
an offence under this Act is Iiable on convic-
tion to a fine of not more than $5,000 for 
every day or part of a day on which the 
offence occurs or continues. 
(2) Where a corporation is convicted of an 
offence under this Act, the maximum penalty 
that may be imposed for every day or part of 
a day on which the offence occurs or contin-
ues is $25,000 and not as provided in subsec-
tion (1). 
(3) Where a corporation is convicted of an 
offence un der this Act, 
(a) each director of the corporation; and 
(b) each officer, employee or agent of the 
corporation who was in whole or in 
part responsible for the conduct of 
that part of the business of the corpo-
ration that gave rise to the offence, 
is guilty of an offence unless he or she satis-
fies the court that he or she took ail reason-
able care to prevent the commission of the 
offence. 1983, c. 10, s. 100. 
102.-(1) Despite any other remedy or 
any penalty, the contravention by any person 
of an order made under this Act may be 
restrained by order of a judge of the Ontario 
Court (General Division) upon application 
without notice by the person who made the 
order or by the Chief Medical Officer of 
Health or the Minister. 1983, c. 10, 
s. 101 (1), revised. 
(2) Where any provision of this Act or the 
regulations is contravened, despite any other 
remedy or any penalty imposed, the Minister 
may apply to a judge of the Ontario Court 
(General Division) for an order prohibiting 
the continuation or repetition of the contra-
vention or the carrying on of any activity 
specified in the order that, in the opinion of 
the judge, will or will Iikely result in the con-
tinuation or repetition of the contravention 
by the person committing the contravention, 
and the judge may make the order and it 
may be enforced in the same manner as any 
other order or judgment of the Ontario 
Court (General Division). 1983, c. 10, 
s. 101 (2), revised. 
103.-(1) A copy of an order purporting 
to be made by the Minis ter, the Chief Medi-
cal Officer of Health, a medical officer of 
health or a public health inspector is, without 
proof of the office or signature of the Minis-
ter, the Chief Medical Officer of Health, the 
(4) Est coupable d'une infraction quicon- Infraction à 
un règlement que enfreint un règlement. 1983, chap. 10, 
par. 99 (3) et (4). 
101 (1) Quiconque est coupable d'une Peine 
infraction à la présente loi est passible, sur 
déclaration de culpabilité, d'une amende d'au 
plus 5 000 $ pour chaque journée ou partie 
de journée au cours de laquelle se commet 
ou se poursuit l'infraction. 
(2) Si une personne morale est coupable Personne 
morale d'une infraction, la peine maximale qui peut 
lui être imposée pour chaque journée ou par-
tie de journée au cours de laquelle se com-
met ou se poursuit l'infraction est de 25 000 $ 
et non celle qui est prévue au paragraphe 
(1 ). 
(3) Si une personne morale est reconnue Administra-
teurs, diri-
coupable d'une infraction à la présente loi : geants, etc. 
a) chaque administrateur; 
b) chaque dirigeant, employé ou préposé 
de la personne morale qui était, en 
tout ou en partie, responsable de la 
gestion de la partie des affaires de la 
personne morale qui a donné lieu à 
) 'infraction, 
est coupable d'une infraction à moins qu'il ne 
convainc le tribunal qu'il a pris les mesures 
raisonnables pour empêcher la perpétration 
de l'infraction. 1983, chap. 10, art. 100. 
102 (1) Malgré tout autre recours ou 
toute autre peine, un juge de la Cour de 
)'Ontario (Division générale) peut, sur 
requête sans préavis de la personne qui a 
donné un ordre en vertu de la présente loi, 
du médecin-hygiéniste en chef ou du minis-
tre, rendre une ordonnance afin d'empêcher 
une infraction à l'ordre. 1983, chap. 10, par. 
101 (1), révisé. 
(2) Si une disposition de la présente loi ou 
des règlements est enfreinte, le ministre 
peut, en dépit d'un recours ou d'une peine 
imposée, demander à un juge de la Cour de 
I'Ontario (Division générale), par voie de 
requête, de rendre une ordonnance afin d'in-
terdire la poursuite ou la répétition de l'in-
fraction ou l'exercice de l'activité précisée 
dans l'ordonnance qui, d'après le juge, 
entraînera ou entraînera vraisemblablement 
la poursuite ou la répétition de l'infraction. 
L'ordonnance du juge est exécutable de la 
même façon qu'une ordonnance ou un juge-
ment de la Cour de )'Ontario (Division 
générale). 1983, chap. 10, par. 101 (2), 
révisé. 
103 (1) Une copie d'un arrêté ou d'un 
ordre qui se présente comme pris ou donné 
par le ministre, le médecin-hygiéniste en 
chef, un médecin-hygiéniste ou un inspecteur 
de la santé est recevable en preuve et fait foi, 
en l'absence de preuve contraire, de sa 
Ordonnance 
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medical officer of health or the public health 
inspector, as the case may be, receivable in 
evidence as proof, in the absence of evidence 
to the contrary, of the making of the order 
and of its contents for ail purposes in any 
action, proceeding or prosecution. 
(2) A certificate as to the result of any test 
that purports to be signed by a provincial 
analyst is, without proof of the office or sig-
nature of the provincial analyst, receivable in 
evidence as proof, in the absence of evidence 
to the contrary, of the facts stated in the cer-
tificate for all purposes in any action, pro-
ceeding or prosecution . 1983, c. 10, s. 102. 
104. A person who in good faith and in a 
reasonable manner, in complying or attempt-
ing to comply with an order un der Part III, 
takes or refrains from taking any action shall 
not be convicted of an offence in respect of 
such taking or refraining from taking of 
action. 1983, c. 10, s. 103. 
105. No person shall furnish false infor-
mation knowingly to an inspector appointed 
by the Minister, a medical officer of health, a 
public health inspector or a person who is 
carrying out any power, duty or direction 
under this Act or is otherwise acting in the 
lawful performance of bis or her duties under 
this Act. 1983, c. 10, s. 104. 
106.-(1) Any notice, order or other doc-
ument under this Act or the regulations is 
sufficiently given, served or delivered if 
delivered personally or sent by ordinary mail 
addressed to the person to whom it is to be 
given, served or delivered at the person's last 
known address. 
(2) A notice, order or other document 
sent by ordinary mail in accordance with sub-
section (1) shall be deemed to be given, 
served or delivered on the seventh day after 
the day of mailing, unless the person to 
whom it is sent establishes that, acting in 
good faith, the person did not receive the 
notice, order or other document until a later 
date through absence, accident, illness or 
other cause beyond the person's contrai. 
1983, C. 10, S. 105. 
PART X 
TRANSITION 
107. Every health unit established by or 
under the Public Hea/th Act, being chapter 
409 of the Revised Statutes of Ontario, 1980, 
and in existence immediately before the lst 
day of July, 1984, is continued as a health 
unit under this Act. 1983, c . 10, s. 106. 
108. Every local board of health or board 
of health established by or under the Public 
Health Act, being chapter 409 of the Revised 
réd'action et de son contenu pour les besoins 
d'une action, d' une instance ou d'une pour-
suite sans preuve de la signature ou de la 
qualité officielle de son auteur. 
(2) Le certificat du résultat d'un test qui ~~;~~a~ .~~ 
se présente comme signé par un analyste pro- test 
vincial est recevable en preuve et fait foi , en 
l'absence de preuve contraire, des faits qui y 
sont énoncés pour les besoins d'une action, 
d'une instance ou d'une poursuite sans 
preuve de la signature ou de la qualité offi-
cielle de son auteur. 1983, chap. 10, art . 102. 
104 Quiconque, lorsqu'il respecte ou 
essaie de respecter un ordre donné en vertu 
de la partie III, prend ou s'abstient de pren-
dre , de bonne foi et de façon raisonnable, 
une mesure n'est pas coupable d'une infrac-
tion par le fait même. 1983, chap. 10, art. 
103. 
105 Nul ne doit donner sciemment de 
faux renseignements à un inspecteur nommé 
par le ministre, un médecin-hygiéniste, un 
inspecteur de la santé ou une personne qui 
exerce un pouvoir ou une fonction ou suit 
une directive aux termes de la présente loi ou 
remplit autrement d'une façon légitime les 
fonctions qui lui sont dévolues en vertu de la 
présente loi. 1983, chap. 10, art. 104. 
106 (1) L 'avis, l'arrêté , l'ordre ou le 
document prévu en vertu de la présente loi 
ou des règlements est valablement donné, 
signifié ou remis s'il est remis à personne ou 
envoyé par courrier ordinaire à la dernière 
adresse connue du destinataire . 
(2) L'avis, l'arrêté, l'ordre ou le document 
envoyé par courrier ordinaire conformément 
au paragraphe (1) est réputé donné ou signi-
fié le septième jour qui suit la date de la 
mise à la poste à moins que le destinataire ne 
démontre qu'il ne l'a reçu, en toute bonne 
foi, qu'à une date ultérieure par suite de son 
absence, d'un accident, d'une maladie ou 
pour tout autre motif indépendant de sa 
volonté . 1983, chap. 10, art . 105. 
PARTIE X 







Date de la 
signification 
107 La circonscription sanitaire créée par Ci.rci:ins-
d l l . . . I ' p b/ . H / h cnpt1on ou en vertu e a 01 mtltu ee u lC ea t sanitaire 
Act, qui constitue le chapitre 409 des Lois 
refondues de l'Ontario de 1980, et existant 
immédiatement avant le 1 cr juillet 1984 est 
maintenue aux termes de la présente loi. 
1983, chap . 10, art. 106. 
108 Le conseil local de santé ou le conseil Conseil de 
santé de santé créé en vertu de la loi intitulée 
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Statutes of Ontario , 1980, and in existence 
immediately before the lst day of July, 1984, 
is continued as a board of health under this 
Act. 1983, c. 10, s. 107. 
109. The members of a board of health 
or a local board of health in office immedi-
ately before the lst day of July, 1984, shall 
continue in office until the expiration of the 
terms for which they were appointed or until 
the office otherwise becomes vacant. 1983, 
C. 10, S. 108. 
110. The medical officers of health and 
associate medical officers of health of boards 
of health, local boards of health or munici-
palities in office immediately before the lst 
day of July , 1984, are continued in office, 
subject to the provisions of Part Vl respect-
ing retirement and dismissal. 1983, c. 10, 
S. 109. 
111.-(1) The by-law in Schedule B to 
and any by-law passed under section 156 or 
157 of the Public Health Act, being chapter 
409 of the Revised Statutes of Ontario, 1980, 
that is in force immediately before the lst 
day of July , 1984, shall remain in force , 
except in so far as it conflicts with this Act or 
the regulations, until revoked by the council 
or board of health where such by-law is in 
force, and for the purpose of enforcement 
such by-law shall be deemed to be a regula-
tion. 
(2) Every board of health shall ensure 
compliance with the by-laws mentioned in 
subsection (1) within the health unit served 
by the board of health. 1983, c. 10, s. 110. 
409 des Lois refondues de !'Ontario de 1980, 
et existant immédiatement avant le 1er juillet 
1984 est maintenu aux termes de la présente 
loi. 1983, chap. 10, art. 107. 
109 Les membres d'un conseil de santé 
ou d'un conseil local de santé qui étaient en 
fonction immédiatement avant le 1er juillet 
1984 continuent d'occuper leur charge jus-
qu'à la fin de leur mandat ou jusqu'à ce que 
leur siège devienne vacant d'une autre façon. 
1983, chap. 10, art. 108. 
110 Les médecins-hygiénistes et les méde-
cins-hygiénistes adjoints des conseils de 
santé, des conseils locaux de santé ou des 
municipalités qui étaient en fonction immé-
diatement avant le 1er juillet 1984 continuent 
d'occuper leur charge, sous réserve des dis-
positions de la partie VI concernant la 
retraite et le renvoi . 1983, chap. 10, art . 109. 
111 (1) Le règlement municipal de l'an-
nexe B de la loi intitulée Public Health Act, 
qui constitue le chapitre 409 des Lois refon-
dues de !'Ontario de 1980, et le règlement 
municipal adopté en vertu de l'article 156 ou 
157 de la loi susmentionnée qui sont en 
vigueur immédiatement avant le 1 cr juillet 
1984 demeurent valides, dans la mesure où il 
n'y a pas incompatibilité avec la présente loi 
ou les règlements, jusqu'à ce qu'ils soient 
révoqués par le conseil de la municipalité ou 
le conseil de santé. Aux fins d'exécution, un 
tel règlement municipal est réputé un ·règle-
ment. 
(2) Le conseil de santé veille à ce que les 
règlements mentionnés au paragraphe (1) 
soient respectés dans la circonscription sani-
taire qui est de son ressort. 1983, chap. 10, 
art. 110. 
Membres du 
conseil 
Médecins-
hygiénistes 
Maintien de 
règlements 
Observation 
